S EGUR O S
CREFISA

RAseguramos tu tranquilidad!

| SOLICITUD DE SEGURO RAMO DE AUTOMOVILES

[Para uso exclusivo de la Compaiiia |P6Iiza No.:

)

|Zona:

I. Datos persona natural / representante legal /comerciante individual

Persona Natural
Persona Juridica
Comerciante Individual

()
O
)

( Primer nombre

Segundo nombre

Primer apellido

Segundo apellido

Tipo de identificacion

Identidad [:] Pasaporte C] Carnet de Residente C]

Numero de identificacion

RTN

ML Jr(]

Soltero(a) C] Casado(a) C] Unién libre C]

Fechade Dia Mes Afio Edad Lugar de nacimiento: Nacionalidad(es)
nacimiento | | 1 |2
Género Estado civil

Actividad econdémica principal

AsalariadoD Estudiante C] Jubilado C] IndependienteD Ama de casa

)

Profesidn, ocupacion u oficio Celular Teléfono fijo Correo electrénico personal
Direccidn de residencia
Departamento Municipio Ciudad
Colonia Bloque Calle Avenida No. De casa

Direccion referenciada

Nombre completo del cédnyuge (si aplica)

Numero de identidad del cdnyuge

Nombre de la empresa donde labora o nombre del negocio

Giro o actividad econdmica

cargo publico en los dltimos cuatro afios? No [ ]

Posicion o cargo que desempefia Fecha de Dia Mes Afio
empleo | |
Direccion de la empresa donde labora o negocio propio

Departamento Municipio Ciudad

Colonia Bloque Calle Avenida

Direccidn referenciada
Teléfono Correo laboral Sitio Web Fax
Si el asegurado es estudiante o Nombre completo de la persona de quien depende econdmicamente
ama de casa, favor proporcionar
la siguiente informacion:
Numero de identidad Actividad econémica que desarrolla Parentesco

¢Desempefia o ha desempefiado un si[ ) Institucién Cargo publico Periodo

sil )

éUsted actia en nombre propio?

NO[:]

Si su respuesta es negativa, especifique a continuacion:

Nombre completo

Identidad

Relacidn (financiera, personal)

¢Es usted un cliente APNFD?  Si[ | No ()
APNFD = Actividades y Profesiones No Financieras Designadas

Indicar que actividad APNFD realiza:

Se solicita adjuntar constancia de inscripcién en la URMOPRELAFT

¢Esusted PEP?  Si[ | No[ ]

Si su respuesta es Si, debera completar el formulario de identificacidén y vinculacién para personas expuestas
politicamente (nacional y extranjero)

\PEP = Persona Expuesta Publicamente )
Informacion financiera de persona natural / representante legal / comerciante individual
Especifique su fuente de ingresos: )
A cuantos salarios minimos equivale su ingreso | Recibe ingresos diferentes . .
mensual (actividad econdmica principal) a su actividad principal Si C] No C] Sisurespuesta fue si, favor detalle:
De0-3 C] De4-6 D Fuente de ingresos: Valor mensual estimado:
De7-10 D De 11-20 D Realiza transacciones en moneda extranjera Si C] No [:]
\De 21-50 D De 50 en adelante D Tipo de moneda Délar C] Euro C] Otra: )
Referencias bancarias o comerciales
[ Nombre Teléfono Nombre Teléfono ]
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Il. Datos persona juridica / contratante de la péliza

-

Denominacioén y razén social

~

RTN Fecha de constitucion: | No. De inscripcion en registro mercantil Objeto social y/o actividad econédmica

¢éLa empresa tiene oficinas en otros departamentos o en el extranjero? Detalle a qué grupo financiero

SEC] NOD Especifique:

¢Es usted un cliente APNFD?  Si[ | No ()

APNFD = Actividades y Profesiones No Financieras Designadas

Si[ )

éPertenece a un Si C]
grupo financiero? NOD

Indicar que actividad APNFD realiza:

Se solicita adjuntar constancia de inscripcion en la URMOPRELAFT

éLa empresa previene y controla el Lavado Si su respuesta fue afirmativa, ¢Cémo lo hace?

@e Activos y Financiamiento al Terrorismo? No[:] Seminarios C] Capacitaciones D Trifolios C] Otros: j
Direccion de la empresa
(" Departamento Municipio Ciudad Colonia )
Calle Avenida Bloque No. De casa
Direccidn referenciada
Teléfono Correo electrénico Sitio web Fax

. y,
lll. Informacidén de accionistas Detallar sus duefios hasta llegar al beneficiario final

(" Nombre completo y/o denominacion
social

¢Esun PEP?\
Si/ No

Tipo de
identificacion

Participacion

No. De identificacion (%)

Origen de los fondos

( sisu respuesta es si, el socio deberd completar el formulario de identificacién y vinculacién
para personas expuestas politicamente (nacionales y extranjeros) 25% de propiedad de la sociedad.
(]

IV. Indicar los miembros que conforman la junta directiva y/o consejo de administracion (control de la sociedad)

Debe completar el formulario de Certificacion de Socios, si hay un accionista con el )

¢Son todos los accionistas o asociados, antes descritos, los beneficiarios finales? Si su respuesta es negativa favor completar Certificacién de Socios.

( o . e o ¢Esun PEP? )
Nombre completo y/o denominacidn social Tipo de Identificacion No. De Identificacion si/No

\_ J

[ Si su respuesta es Si, el socio debera completar el formulario de identificacion y vinculacion para personas expuestas politicamente (nacionales y extranjeros) ]

V. Informacion financiera del contratante (Seleccione los valores que correspondan)
s N

. Total ingresos | Total egresos . . . . .
Ingresos y egresos (Lempiras) Activos y pasivos (Lempiras) Total activos Total pasivos
anuales anuales

No tiene

No tiene

Menos de L 500,000

Menos de L 500,000

L 500,000 a 1 millén

L 500,000 a 1 millén

L 1 millén a L 5 millones

L 1 millén a L 5 millones

L 5 millones a L 10 millones

L 5 millones a L 10 millones

L 10 millones a L 25 millones

L 10 millones a L 25 millones

L 25 millones a L 50 millones

L 25 millones a L 50 millones

L 50 millones a L 100 millones

L 50 millones a L 100 millones

Mads de L 100 millones

.

jinannnEl
jinaunnEn

Mads de L 100 millones

IlNENENED
IINENENEN

J

Referencias bancarias o comerciales

Referencias de proveedores que le brindan servicios

-
Nombre

Teléfono

-
Nombre

Teléfono

~
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VI.

Informacion de seguros

( Propésito del seguro )
Mantiene pdlizas suscritas con esta u otra(s) aseguradora(s) Nombre de la Aseguradora
SiD NOD
Tipo(s) de seguro(s) Suma(s) asegurada(s)

\. J
VII. Vigencia
(Desde: | A las 12:00 horas del medio dia | Hasta: ‘ A las 12:00 horas del medio dl'a)
VIII. Caracteristicas del vehiculo a asegurar

( Marca Tipo Afio Modelo )

No. De serie No. De motor No. De placa Color

personas menores de 21 aflos 0 mayores de 75 afos

s

proporcione lo siguiente:

Capacidad de Tonelaje Fecha de compra Forma de adquisicion Estado en que lo adquirid
pasajeros

Donde guarda el vehiculo Hay vigilancia  Si Uso del vehiculo Frecuencia de uso
en el dia: en la noche: en el lugar No
Se cercioré de la Si Adeuda alguna cantidad Si [ ]|Hatenido Si [ )| Cuantos:
legalidad del vehiculo  No por este vehiculo No [ ]|accidentes ~ No[ | |Resultd serinocente [ Joculpable[ ]
El vehiculo serd conducido en algun momento por Si Si su respuesta es si, favor Numero de identidad

Nombre completo

\-

Fecha de nacimiento

Fecha de vencimiento de la licencia

J

IX. Riesgos cubiertos

(" Descripcion Suma a Asegurar Deducible )
A) Vuelcos accidentales y/o colisiones
B) Otros Riesgos
B.1) Incendio, autoignicion y rayo
B.2) Robo total del automavil
B.3) Huelgas y alborotos populares
C) Responsabilidad civil por dafios a terceros en sus bienes
D) Responsabilidad civil por dafios a terceros en sus personas
E) Rotura de cristales
F) Equipo especial
G) Desbordamiento de rios, derrumbes de carreteras y otros
H) Extension territorial
I) Gastos médicos
J) Seguro de ocupantes
Maximo de personas
Maximo por varias personas
\Bolsa de aire )
Todo aquel equipo adicional que no es de fabrica (se debe adjuntar factura)
Descripcion del equipo especial Detalle de prima
( Descripcion Valor (Lempiras) \fDescuentos h
Recargos
Prima neta
Impuesto
Gastos de emisidn
\_ _\Prima total )
Forma de pago
(C] Transferencia bancaria No. Fraccionamiento  Si D NOD No. De pagos )
() Tarjeta de crédito No. Primer pago Sub-siguientes
C] Tarjeta de débito No. Vehiculo con dispensa fiscal SED NOC]
() Cheque No. Valor dispensado:
\C] Efectivo Valor real de mercado: )

Siniestralidad

r(’_Ha tenido siniestros en los ultimos 5 afios? Si B No

’ Si su respuesta es si, favor especifique lo siguiente

Causas Fecha de siniestros

Tipo de dafio Valor indemnizado

Tipo de reparacion realizada

Texto registrado en la Comisién Nacional de Bancos y Seguros seguin Resolucion Registro POL GPU No. 24/28-02-2020



Beneficiario como acreedor hipotecario o prendario

Razén y denominacion social Monto a endosar

CONDICIONES GENERALES

g

De conformidad con el Articulo 729 del Cédigo de Comercio, si el contratante del seguro o asegurado no estuviere de acuerdo con los términos
del contrato suscrito o pdliza emitida por la institucion de seguros, podra resolverlo dentro de los quince (15) dias siguientes a la fecha en que la
hubiere recibido, si no concordare con los términos de su solicitud. En el mismo plazo podra solicitar la rectificacion del texto en lo referente a las
condiciones especiales del contrato. El silencio se entendera como conformidad con la péliza o contrato.

Se consideraran, aceptadas las ofertas de prdrroga, renovacion, modificacion o restablecimiento de un contrato hechas en carta certificada, o
cualquier otro medio escrito o electrénico con acuse de comprobacion de recibo. Sila empresa aseguradora no contesta dentro del plazo de quince
(15) dias contados desde el siguiente al de la recepcidn de la oferta, siempre que no estén en pugna con las disposiciones imperativas del Cédigo
de Comercio o de esta Ley.

Lo dispuesto en e | parrafo anterior, no es aplicable a las ofertas de aumentar la suma asegurada, y en ningun caso, al seguro de personas.
CLAUSULA No. 1. COBERTURA
RIESGOS CUBIERTOS

Las coberturas que aparecen con suma asegurada de la presente pdliza se cubren conforme a la siguiente descripcion y sujeta a la exclusion
consignada en las condiciones generales de la presente pdliza.

A) COLISIONES Y VUELCOS ACCIDENTALES

Ampara los dafios materiales que sufra el automovil asegurado a consecuencia de vuelcos accidentales o colisiones, ya sean con cualquier otro
vehiculo, bienes muebles o inmuebles, semovientes; pero excluyendo todo dafio que sufra el vehiculo asegurado en las llantas de uso y de
refaccidn, rines, y sistema de direccion provocado por el mal estado o irregularidades en las calles y carreteras. Bajo esta cobertura la Compaiiia
se hace cargo de los gastos de rescate necesarios para poner al vehiculo asegurado en condiciones de traslado, siempre que el total de dichos
gastos no excedan la cantidad de un mil lempiras exactos (L.1,000.00), quedando a cargo del asegurado el excedente si lo hubiera.

B) OTROS RIESGOS AL VEHICULO ASEGURADO
1. INCENDIO, RAYO Y AUTOIGNICION.

Ampara los dafios materiales que sufra el automovil asegurado, a consecuencia del incendio, auto ignicidn o rayo. La auto ignicion en el vehiculo
asegurado permitird a la Compaiiia subrogarse el total de lo gastado contra el Concesionario o Distribuidor del mismo.

2. ROBO TOTAL DEL AUTOMOVIL

Ampara el robo total del automdvil asegurado, pero excluyendo el robo de cualesquiera de sus partes, Utiles, accesorios o equipo especial, a no
ser que dicho robo parcial sea una consecuencia del robo total del automavil.

3. HUELGAS Y ALBOROTOS POPULARES

Ampara los dafios materiales que sufra el automévil asegurado, causados directamente por huelguistas o personas que tomen parte en paros,
disturbios de caracter obrero o alborotos populares; pero entendiéndose, que no ampara las pérdidas o dafios causados al automévil asegurado
cuando sea utilizado para tomar participacién directa o Indirecta en la organizacidn, mantenimiento, sostenimiento, ejecucidn o represion de
cualquier huelga, paro, disturbio de cardcter obrero o alboroto popular. Asimismo, no amparara las pérdidas o dafios causados por o que resulten
de guerra civil, revolucidn, rebelion, insurreccién o contiendas civiles que sobrevengan como consecuencia de estos acontecimientos, o mientras
el automovil descrito sea usado para cualquier servicio militar o policiaco con o sin consentimiento del Asegurado.

4. RESPONSABILIDAD CIVIL POR DANOS A TERCEROS EN SUS BIENES

Ampara la responsabilidad legal directa del Asegurado, causado por el uso del automévil descrito en las condiciones particulares de esta péliza,
por el valor real de dafios materiales a vehiculos, bienes muebles o inmuebles o semovientes siempre y cuando no sean propiedad del Asegurado
o de sus familiares, ni estén bajo su custodia. La responsabilidad de la Compafiia no aplicaréd cuando la pérdida o el dafio, se encuentren
mencionados en los numerales de la Clausula No.2 Exclusiones.

5. RESPONSABILIDAD CIVIL POR DANOS A TERCEROS EN SUS PERSONAS

Ampara la responsabilidad civil directa del Asegurado como consecuencia de atropello accidental por el uso del automdvil descrito en las
condiciones particulares de esta pdliza, es decir:

a) La Indemnizacion legal directa que deba pagar el Asegurado.
b) Los gastos de curacidn y/o de entierro, en su caso, de las personas atropelladas accidentalmente por el automovil asegurado.
c) Las costas a que haya sido condenado el Asegurado en caso de juicio promovido en su contra por cualquier reclamante interesado.

La responsabilidad de la compafiia no aplicard cuando la pérdida o el dafio, se encuentren mencionados en los numerales de la Clausula No. 2
Exclusiones. Asimismo, cuando el atropello de personas se refiera a familiares del Asegurado o personas que estén bajo su servicio y quedara
limitada a las cantidades que se han detallado en las Condiciones Particulares.

6. ROTURAS DE CRISTALES

Ampara la rotura que puedan sufrir los cristales del equipo usual (standard) y necesario del automavil asegurado por cualesquiera otros riesgos
gue no sean los de colisiones o vuelcos accidentales, quedando éstos ultimos sujetos a los términos establecidos en las condiciones Particulares.

7. EQUIPO ESPECIAL

\‘
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Ampara los dafios materiales que sufra el equipo especial, accesorios, adaptacidén o conversion con que se encuentra dotado el automavil, contra
los riesgos y dafios que ampare la péliza.

8. DESBORDAMIENTO DE RiOS, DERRUMBES DE CARRETERAS Y OTROS

Se amplia la cobertura bajo la “A” Colisiones y Vuelcos Accidentales, a dafios que sufra el vehiculo asegurado directamente por maremotos, ciclén,
huracan, inundacién, granizo, terremoto, erupcidn volcédnica, alud, derrumbe de tierra o piedras, caida o derrumbe de construcciones,
edificaciones, estructuras u otros objetos, caida de arboles o sus ramas y explosion externa cuando no sea producto de terrorismo y guerra, sin
exceder de la cantidad que se especificara en las Condiciones Particulares.

9. EXTENSION TERRITORIAL

Ampara los dafios materiales que sufra el automdévil asegurado contra todos los riesgos amparados bajo esta Pdliza, mientras el automovil
asegurado se encuentre dentro de las Republicas de Nicaragua, El Salvador, Guatemala, Costa Rica, Panama y Belice.

10. GASTOS MEDICOS

Ampara los gastos médicos en que incurra el Asegurado o cualquier ocupante del vehiculo, por lesiones corporales que sufran mientras se
encuentren a bordo del mismo debido a incendio, colisiones o vuelcos accidentales del automovil asegurado.

La obligacién de la Compaiiia cesard automaticamente al desaparecer los efectos de la lesidn, por haberse curado el accidentado o por muerte del
mismo, pero en ningun caso la Compafiia pagara mas de la suma asegurada maxima establecida por ocupante o limite global establecido para esta
cobertura. Queda entendido y convenido que la Compaiiia Unicamente pagara los gastos que a continuacion se expresan, para las personas que
se conduzcan dentro de la cabina metdlica y en los espacios dispuestos para el transporte de pasajeros:

a. HOSPITALIZACION
Gasto diario por cuarto y alimentos que cobre el hospital o centros legalmente autorizados para brindar servicios médicos.
b. ATENCION MEDICA

Los servicios y gastos por tratamiento médico suministrado por un médico autorizado legalmente para ejercer la medicina y que no éste
comprendido en el tercer grado de consanguinidad o segundo grado de afinidad del Asegurado, o del conductor del vehiculo al momento del
accidente.

c. ENFERMERA

Gastos por atencion suministrada por enfermeras (0s) y que no esté comprendido en el tercer grado de consanguinidad o segundo grado de
afinidad del Asegurado, o del conductor del vehiculo al momento del accidente.

d. SERVICIO DE AMBULANCIA

Los gastos incurridos por el uso de ambulancia cuando esta sea indispensable, desde el lugar de ocurrencia hasta el centro hospitalario mas
cercano.

11. SEGURO DE OCUPANTES

Esta cobertura tiene por objeto proteger a los ocupantes del vehiculo asegurado contra las consecuencias reales y directas de las lesiones
corporales que pudieran sufrir mientras se encuentren conduciendo o viajando como pasajero, subiendo o descendiendo del vehiculo asegurado.
Riesgos cubiertos:

a. Muerte accidental
b. Incapacidad total y permanente
c. Gastos médicos por accidente

Habiéndose producido un accidente (segun lo estipulado en DEFINICIONES) y siempre que las consecuencias de las lesiones sufridas por el ocupante
se manifiesten a mds tardar dentro de los noventa (90) dias, contados desde la fecha del accidente, la Compaiiia pagara:

a) EN CASO DE MUERTE ACCIDENTAL: La suma asegurada por ocupantes que se indicara en la Péliza la que sera pagada a los herederos legales del
ocupante accidentado.

b) EN CASO DE INCAPACIDAD TOTAL Y PERMANENTE: Una vez comprobado su grado en forma definitiva, la Compaiiia pagara la suma asegurada
por ocupante que se estipulard en la Pdliza, conforme a la siguiente tabla:

TABLA DE INCAPACIDADES - INCAPACIDAD TOTAL Y PERMANENTE
Traumatismo craneo-encefalico que no permita al

L . L, 100%
Asegurado ningun trabajo u ocupacion.
Pérdida de ambas manos o ambos pies 100%
Pérdida de la vista de ambos ojos 100%
Pérdida de una mano y un pie 100%
Pérdida de cualquier mano o pie y la vista de un ojo 100%

Por pérdida total se entiende la amputacion o la inhabilitacidn funcional total y definitiva del érgano o miembro lesionado.

Por la pérdida de varios miembros u 6rganos, se sumaran los porcentajes correspondientes a cada miembro u érgano perdido, de conformidad
con la tabla descrita a continuacidn sin que la indemnizacion total pueda exceder del 100% de la suma asegurada para incapacidad permanente:

Pérdida de una mano o pie 50%
Pérdida de la vista de un ojo 50%
Pérdida total del dedo pulgar de una mano 15%
Pérdida total del dedo indice de una mano 10%
Pérdida total del dedo medio de una mano 8%
Pérdida total del dedo anular o mefique de una mano 5%
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Cuando la incapacidad asi establecida llegare al 80% se considerard incapacidad total y permanente y se abonara, por consiguiente, el 100% de la
suma asegurada par esta cobertura, caso contrario cuando el porcentaje sea menor del 80%, se considerard incapacidad parcial y no aplica
indemnizacién alguna.

c) EL REEMBOLSO DE LOS GASTOS MEDICOS Y DE HOSPITALIZACION: Una vez aplicado el deducible, si lo hubiere, la Compafiia reembolsara los
gastos médicos y de hospitalizacidn, en que realmente haya incurrido el Ocupante del vehiculo asegurado, como consecuencia de un accidente
amparado por la pdliza, hasta la suma asegurada para ocupantes que se estipulara en la Péliza.

La suma maxima a reembolsar por los gastos médicos y de hospitalizacion incurridos por el ocupante asegurado, en uno o varios accidentes sera
la que se establezca como suma asegurada para este beneficio en las condiciones particulares de la Pdliza, pudiendo el asegurado en el momento
de presentar el reclamo restituirla mediante convenio expreso y el pago de la prima adicional.

CLAUSULA No. 2. EXCLUSIONES
La cobertura que resulte de la siguiente pdliza en ninglin caso comprenderd o cubrira lo expuesto en los enunciados siguientes:
1. Cuando el automovil asegurado se encuentre fuera de los limites establecidos en el numeral 9 Extensidn Territorial de los riesgos cubiertos.

2. Las pérdidas o dafios causados por piedras, proyectiles u otros objetos lanzados por el automovil asegurado, incluyendo a alguna de las partes
que se desprendan del mismo, a personas, bienes inmuebles, bienes muebles u otros vehiculos, asi como los dafios al automévil asegurado
causados a las llantas, muelles, mofles, tubos de escape, carter, sistema de direccion, tolvas, diferencial, y cualquier otra parte del vehiculo al
transitar por carreteras o caminos en malas condiciones o veredas, bosques o cualquier otro lugar no apto ni disefiado para el transito de vehiculos.
Tampoco cubre la rotura de cualquier cristal u otra parte del automavil al forzarse una puerta, ventana u otra parte del mismo.

3. Las pérdidas y/o dafios causados a carrocerias de madera, faros de niebla, buscadores de tipo especial, radios, floreros, ceniceros, relojes o
cualquier otro equipo especial con que esté dotado o se encuentre en el automavil asegurado, a menos que expresamente se haya pactado lo
contrario.

4. Cualquier pérdida indirecta y dafios consecuenciales que sufra el asegurado o terceros incluyéndose la privacion de uso del automavil. Asimismo,
excluye gastos legales en que el Asegurado incurra producto del dafio o pérdida del automavil asegurado, gastos de recuperacion del mismo por
apropiacion de las autoridades, gastos de recuperacidn y busqueda por robo total, gastos provenientes de multas, permanencias en garaje privados
o publicos y depdsitos oficiales de la Direccién General de Transito o cualquier otra autoridad o institucién gubernamental, la pérdida de beneficios
del Asegurado y/o terceros y cualquier otra pérdida y/o gastos en que incurran como consecuencia del siniestro.

5. El desgaste natural, la depreciacion en el valor del automdvil asegurado, la rotura o descompostura mecanica o la falta de resistencia de cualquier
pieza del automovil asegurado y de terceros como consecuencia de su uso a menos que sean causados por colisiones o vuelcos accidentales y que
esta cobertura esté amparada por la pdliza.

6. Los dafios o pérdidas que resulten a consecuencia de actos de terrorismo perpetrados o cometidos por una o mas personas que sean 0 no
miembros de una organizacion, asimismo, queda excluida cualquier pérdida o dafios que directa o indirectamente, mediata o inmediatamente
sean causados, creados o producidos, o se desarrollen, o tengan alguna conexidn con o se motiven por hostilidades, acciones u operaciones de
guerra, invasion o actos de enemigo extranjero haya o no declaracidn o estado de guerra; o en guerra intestina, revolucion, rebelion, insurreccién,
conspiracion u otros hechos o delitos contra la seguridad interior o exterior del pais aunque no sean a mano armada; en poder militar o usurpacion
de poder; o en la administracidon o gobierno de cualquier territorio o zona del pais en estado de sitio o bajo el control de autoridades militares o
en confiscacidn requerida por cualquier poder civil o militar.

7. Los dafios, las pérdidas o las responsabilidades que se sufran, se causen o se incurran, mientras el automovil asegurado esté tomando parte,
directa o indirectamente, en carreras, pruebas o contiendas de seguridad, resistencia o velocidad.

Asimismo, cuando se utilice para fines de ensefianza o de instruccion de su manejo o funcionamiento; o para transporte de pasajeros mediante
remuneracién monetaria o de cualquier otra clase, tratandose de automéviles para usos particulares.

8. Los dafios tanto directos como indirectos, sufridos y/o causados por sobrecarga o esfuerzo excesivo a la resistencia o a la capacidad del automaévil
asegurado, asi como la responsabilidad por dafios causados a cualquier viaducto, puente, bascula o a cualquier via publica u objeto o instalaciones
subterraneas ya sea por vibracién o por el paso del automovil asegurado y/o su carga.

9. Los dafios que se ocasionaren cuando se estén llevando a cabo las maniobras de carga y descarga del vehiculo asegurado, o estén en operacidn
con gruas y aparatos similares, asimismo se excluyen los dafios a consecuencia de maniobras de carga y descarga de objetos en las que participe
el vehiculo asegurado.

10. Los dafios tanto directos o indirectos sufridos por el vehiculo asegurado mientras éste sea transportado por la via maritima o aérea.

11. Los dafios personales, lesiones o muerte del conductor o cualquier otro ocupante del automévil asegurado a menos que se pacte lo contrario,
y las responsabilidades que de ello provenga, asi como las responsabilidades penales o criminales en que incurran el propietario y/o conductor del
automovil asegurado.

La pérdida, dafio o responsabilidad que sufra, cause o en que incurra el automavil asegurado, el propietario y/o el conductor del mismo por
infracciones graves a la Ley de

Transito o a cualquier disposicidon que relativa a los mismos dicten las autoridades.

Asimismo no cubre cuando la persona que maneja el automdvil asegurado sea o no sea su propietario se encuentre bajo la influencia de drogas,
(a excepcidn de aquellas que se tomen bajo la prescripcién médica y que conste en la receta la advertencia que durante la ingesta de dicha droga
no puede realizar actividades como conducir), estupefacientes o ingerido bebidas alcohdlicas, siempre y cuando, en este caso, se compruebe
fehacientemente, mediante pruebas efectuadas por las autoridades competentes médicas o legales, que los niveles de alcohol en la sangre era
iguales o mayores al limite establecido en la Ley de Penalizacidn de la Embriaguez Habitual.

12. Salvo convenio expreso en contrario, la pérdida, dafio o responsabilidad que sufra, cause o en que Incurra el automovil asegurado mientras
sea manejado por persona menor de veintitin (21) afios de edad o mayor de setenta y cinco (75) afios, a menos que se pacte lo contrario, quedando
sujeto a la emision que haga la Compaiiia de endoso y al pago de un recargo.

13.La Compaiiia no serd responsable por ningun siniestro que ocurra cuando el automovil asegurado sea manejado por persona carente de licencia
vigente para conducir vehiculos, expedida conforme a la Ley por la autoridad competente.

14.Quedan excluidos de la pdliza, los dafios causados al automavil asegurado y/o terceros mientras éste es remolcado o auxiliado por otro vehiculo
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Asimismo, se excluyen los dafios causados por objetos transportados o remolcados por el vehiculo asegurado tanto al mismo automévil como a
terceros, sean estos bienes o personas.

15.Dafio malicioso.

Por otra parte, para la cobertura de ocupantes del vehiculo (cobertura 11), se estipulan asi mismo las siguientes exclusiones: en ningun caso
cubrira:

a) Las infecciones producidas por picaduras o mordeduras de insectos.

b) Los accidentes producidos intencionalmente o provocados por el Asegurado o los beneficiarios de la pdliza, asi como el suicidio o tentativa de
suicidio.

¢) Los accidentes causados por fendmenos sismicos, actos de guerra (sea ésta declarada o no) o de conmocidn civil, asi como aquellos provenientes
de la participacién en rifias, peleas o duelos.

d) Los accidentes ocasionados por ataques cardiacos o epilépticos, sincopes, desvanecimientos, asi como los que sobrevengan en estado de
perturbacién mental, de ebriedad siempre y cuando, en este caso, se compruebe fehacientemente, mediante pruebas efectuadas por las
autoridades competentes o médicas o legales, que los niveles de alcohol en la sangre eran iguales o mayores al limite establecido en la Ley de la
Penalizacion de la Embriaguez Habitual, o mientras el Asegurado se encuentre bajo la influencia de drogas, (a excepcidn de aquellas que se tomen
bajo prescripcion médica).

e) Las lesiones producidas por la accion de los rayos X, el radium y sus componentes.

f) Los accidentes provocados por infraccién grave de las leyes; ordenanzas municipales y decretos relativos a la seguridad de las personas, asi como
por actos notoriamente peligrosos que no estén justificados por ninguna necesidad profesional, no atribuible al asegurado, ejemplo: ascension de
glaciares y de ventisqueros, caza de fieras, viajes a regiones inexploradas etc.

g) Los accidentes producidos por insolacion, congelacion, envenenamiento, asi como las hernias a menos que sean producto de un riesgo amparado
por la pdliza y encarcelamiento o estrangulamiento intestinales y los accidentes que pueda sufrir el Asegurado como consecuencia de
intervenciones quirurgicas a que sea sometido, siempre que éstas no obedezcan a la curacién de un accidente cubierto por la Pdliza.

h) Mientras el vehiculo asegurado se esté usando en competencias deportivas profesionales o semi-profesionales.

i) Mientras el vehiculo asegurado sea manejado por menores de 21 afios, a menos que se otorgue la Cobertura de Edad para el Conductor del
Vehiculo Asegurado.

j) A cualquier pérdida o dafio ocurrido a personas al viajar, subir o bajar de la parte destinada al transporte de carga en vehiculos de doble propdsito
o en vehiculos descubiertos tales como: Jeeps, Pick-up o cualquier rastra o carruaje tirado por el vehiculo asegurado.

No son materia de esta cobertura las enfermedades, cualquiera que sea su naturaleza.
CLAUSULA No. 3. FORMAN PARTE DEL CONTRATO

Forman parte de este contrato las Condiciones Generales y Condiciones Particulares de la presente pdliza, los anexos que se le adhieran, la solicitud
de aseguramiento, cualquier otro documento suscrito por el Asegurado que sea tomado en cuenta para su celebracidn o modificacidn, y cualquier
otro documento o reporte de inspeccion de los bienes asegurados, y demas condiciones previas exigidas por la Compaiiia.

CLAUSULA No.4. DEFINICIONES

Cualquier palabra o expresidon que haya recibido un significado especifico en la pdliza, en algin anexo o seccidn, conservara la misma definicidn
en cualquier lugar que aparezca en la péliza, anexo o seccion.

1. Accidente: Se entiende por accidente cuando el Asegurado sufra, involuntariamente, una lesion o herida producida por la accidn de una fuerza
exterior y violenta que actle subitamente sobre su cuerpo, derivado de un accidente amparado en las coberturas del seguro de Automdviles y de
la cual el seguro de ocupantes del vehiculo forma parte; mientras se encuentre como ocupante del vehiculo asegurado.

2. Actividad Econdmica: El giro o finalidad del negocio y/u ocupacion del Asegurado.

3. Anexo o Endoso: Texto agregado a la pdliza y autorizado por la Compaiiia para incorporar cambios, modificaciones o aclaraciones. Forma parte
inseparable de las condiciones del contrato.

4. Asegurado: El o los nombres de las personas naturales o juridicas que aparecen en las condiciones especiales como Asegurado(s).

5. Beneficiario: La persona natural o juridica que de acuerdo con las condiciones de la pdliza recibira el pago o indemnizacidn después de la
ocurrencia de un siniestro.

6. Cesion: Convencion por la cual el contratante transmite a la Compafiia de Seguros sus derechos sobre el bien asegurado.
7. Certificado de Seguro: Documento por el que un asegurador da fe de la existencia de ciertas coberturas sobre determinados objeto o persona.

8. Coaseguro: Proporcidn que asume cada parte del contrato de la pdliza (Asegurado Compaiiia) a la hora de la contratacidn, y en consecuencia
como responsabilidad de cada cual al momento de un siniestro.

9. Comision Nacional de Bancos y Seguros o CNBS: Institucidn que tiene la responsabilidad de velar por la estabilidad y solvencia del sistema
financiero y demas supervisados, su regulacidn, supervision y control.

10. Compaiiia: Seguros CREFISA, S. A.

11. Condiciones Particulares: La lista anexa a esta pdliza y que forma parte inseparable de ella, donde se detallan los bienes del Asegurado y su
descripcidn, sumas aseguradas, primas, vigencia de la pdliza, extensiones incluidas, exclusiones, condiciones y acuerdos, tasas de deducible y otros
detalles.

12. Contratante: Persona natural o juridica que suscribe con una institucion de seguros una pdliza o un contrato de seguros.
13. Costo: Es el esfuerzo econdmico que se debe realizar para adquirir un bien.

14. Deducible: Suma o porcentaie. previamente establecido en las condiciones de la pdliza. aue se deduce del monto de la indemnizacion. Es la
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suma inicial a cargo del asegurado.
15. Depreciacion: Es la pérdida de valor de un bien como consecuencia de su desgaste con el paso del tiempo.

16. Incapacidad total y permanente: es el estado absoluto e incurable de alineacién mental y/o incapacidad fisica que por el resto de su vida no
permita al Asegurado, realizar ninguin trabajo u ocupacion de conformidad con su profesidn u ocupacién o posicion social.

17. Infraseguro: Salvo convenio en contrario, si la suma asegurada es inferior al interés asegurado, la Compafiia Aseguradora respondera de manera
proporcional al daifo causado.

18. La Ley: Ley de Instituciones de Seguros y Reaseguros, Codigo de Comercio y demas aplicables de la Republica de Honduras.
19. Peritaje: Informe creado y expuesto por un perito judicial cuando el contratante y el asegurado no llegan a un acuerdo.

20. Poliza: Documento en el que se recoge el contrato de seguro y las obligaciones y derechos que deben asumir tanto la compafiia aseguradora
como el asegurado, en dicho documento se plasman con detalle los instrumentos o elementos que van a estar sujetos a esa proteccion, ademas
de fijarse las garantias e indemnizaciones en caso de que haya un siniestro o incidencia que dafie al bien objeto de cobertura.

21. Prima: Aportacion econdmica que ha de satisfacer el contratante o asegurado a la entidad aseguradora en concepto de contraprestacion por
la cobertura de riesgo que este le ofrece.

22. Reposicion: Cambio de un bien dafiado por otro del mismo tipo.

23. Robo: Es el apoderamiento de bienes ajenos de otras personas, empleando para ello fuerza en las cosas o bien violencia o intimidacién en las
personas.

24. Salvamento: La accion y efecto de rescate o salvaguarda de los bienes asegurados que han quedado en la localizacién indicada en las
condiciones particulares a causa de un riesgo cubierto en la pdliza.

25. Siniestro: Cualquier hecho que ponga en juego las garantias del contrato de seguro que se materializa por medio de la prestacidn de un servicio,
del abono de una indemnizacion al asegurado o a un tercero.

26. Suma Asegurada: La suma asegurada sera fijada por el Asegurado y no es prueba del valor del vehiculo asegurado, Unicamente representa la
base para limitar la responsabilidad maxima de la Compaiiia. En caso de pérdida total del automévil asegurado, el valor de la indemnizacidn no
podra exceder del valor real y efectivo del vehiculo asegurado en la fecha del evento; y tratdndose de pérdida parcial, del valor real efectivo de las
partes afectadas en la fecha del dafio, mas el costo razonable de su instalacion y en ningulin caso excedera del valor asegurado.

27. Vehiculo Asegurado: El designado en las Condiciones Particulares de la pdliza.
CLAUSULA No. 5. LIMITES DE RESPONSABILIDAD

La responsabilidad de la Compafiia en caso de siniestro se limitara hasta el monto de la suma asegurada establecido en las Condiciones Particulares
de esta poliza.

CLAUSULA No. 6. SUMA ASEGURADA

La suma asegurada serd fijada por el Asegurado y no es prueba del valor del vehiculo asegurado, Unicamente representa la base para limitar la
responsabilidad maxima de la Compafiia. En caso de pérdida total del automévil asegurado, el valor de indemnizacion no podrd exceder el monto
de la suma asegurada establecido en las Condiciones Particulares de esta y, tratdndose de pérdida parcial, del valor real efectivo de las partes
afectadas en la fecha del dafio, mas el costo razonable de su instalacidén y en ningin caso excedera del valor asegurado.

CLAUSULA No. 7. DECLARACIONES FALSAS O INEXACTAS

Las declaraciones inexactas y las reticencias del asegurado, relativas a circunstancias tales que la compaiiia no habria dado su consentimiento o
no lo habria dado en las mismas condiciones si hubiese conocido el verdadero estado de las cosas, seran causas de anulacion del contrato, cuando
la compafiia haya obrado con dolo o con culpa grave.

La Compaiiia perdera el derecho de Impugnar el contrato si no manifiesta al asegurado su propésito de realizar la impugnacién, dentro de los tres
(3) meses siguientes al dia que haya conocido la inexactitud de las declaraciones o de la reticencia.

La compafiia tendrd derecho a las primas correspondientes al periodo del seguro en curso en el momento en que pida la anulacién y, en todo caso,
a las primas convenidas por el primer afio. Sl el riesgo se realizare antes que haya transcurrido el plazo Indicado en el parrafo anterior, no estara
obligado el asegurador a pagar la Indemnizacion.

Si el seguro concerniere a varias cosas, el contrato sera valido para aquellas a quienes no se refiere la declaracién inexacta o la reticencia, de
acuerdo con lo dispuesto en el Articulo 1137 del Cédigo de Comercio.

Si el Asegurado hubiere procedido sin dolo o culpa grave, las declaraciones inexactas o las reticencias no seran causa de anulacion del contrato,
mediante manifestacidén que hara el asegurado dentro de los tres (3) meses siguientes al dia en que tuvo conocimiento de la declaracién inexacta
o de la reticencia.

Si el siniestro ocurriere antes que aquellos datos fueren conocidos por la Compafiia o antes que ésta haya manifestado su decisidén de concluir el
contrato, la indemnizacidn se reducird en proporcion a la diferencia entre la prima convenida y la que se habria cobrado si se hubiese conocido la
verdadera situacidn de las cosas.

A pesar de la omision o de la inexacta declaracion de los hechos la Compaiiia no podra resolver el contrato en los casos siguientes:
Si él mismo provoca la omisidn o Inexacta declaracion;

Si la empresa conocia o debia conocer el hecho Inexactamente declarado o indebidamente omitido.

Si renuncia a resolver el contrato por tal causa; y

Si el declarante no contesta una de las cuestiones propuestas y sin embargo la empresa celebra el contrato. Esta regla no se aplicara si el dato
omitido quedase contestado con alguna otra declaracion y ésta fuere omisa o Inexacta en los hechos.

CLAUSULA No. 8. PAGO DE PRIMA
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La prima sera calculada por la Compafiia de acuerdo a la suma asegurada y a las tarifas en vigor que se tengan, al momento de la celebraciéon o
renovacion del Contrato.

El Asegurado hace constar que ha analizado la prima aplicable al caso particular del riesgo propuesto, la cual acepta incondicionalmente, si la
presente solicitud resulta favorable. Por politicas de suscripcién, cuando existan pagos fraccionados en la pdliza al momento de existir una
reclamacion, la prima de la pdliza debera ser cancelada en su totalidad.

FORMA DE PAGO DE LAS PRIMAS
La prima vence en la fecha de expedicidén de esta Pdliza y su pago debe acreditarse por medio de un recibo auténtico de la Compafiia.

Si la prima no fuere pagada dentro de los plazos establecidos en el contrato o en los legales, los efectos del seguro no podrdn suspenderse sino
quince (15) dias después del requerimiento respectivo al Asegurado, el cual podra hacerse por medio de carta certificada con acuse de recibo,
dirigida al propio Asegurado o a la persona encargada del pago de las primas, al ultimo domicilio conocido por la Aseguradora.

En el requerimiento se mencionara expresamente su objeto, el importe de la prima y la fecha de su vencimiento, asi como el texto integro del
presente articulo.

Diez (10) dias después de la expiracion de este plazo, la Compafiia podra rescindir el contrato o exigir el pago de la prima en la via ejecutiva.
La rescisién podra hacerse por medio de una declaracion de la Compaiiia dirigida al Asegurado en carta certificada con acuse de recibo.

Si el contrato no fuere resuelto producird todos sus efectos desde el dia siguiente a aquel en que se hubieren pagado la primay los gastos realizados
para su cobro.

Para el computo de los plazos indicados en este articulo se tendra en cuenta que no se contara el dia del envio de la carta certificada, y que si el
ultimo es dia festivo se prorrogara el plazo hasta el primer dia habil siguiente. Sera nulo todo pacto en contra.

CLAUSULA No. 9. VIGENCIA

La vigencia de la presente Pdliza terminara automaticamente a las doce (12) horas del medio dia de la fecha de vencimiento estipulada en las
Condiciones Particulares; sin embargo, la Pdliza podra ser prorrogada, previa aceptacidn de la Compaiiia, ratificada con la emisién del documento
correspondiente, firmado por ella y con sujecidn a los términos y condiciones especificados en dicho documento.

CLAUSULA No. 10. BENEFICIARIOS

Si existiera un seguro a favor de terceras personas, el beneficiario tendra derecho a ejercer, en su propio nombre, los derechos del Asegurado. El
tendra, sin necesidad de la aprobacién del Asegurado, el derecho a recibir indemnizacion pagadera segun esta pdliza, y a transferir los derechos
del Asegurado, aun no estando en posesion de la pdliza. Al pagar una indemnizacion, la Compaiiia requerira evidencia de que el beneficiario haya
consentido en el seguro y que el Asegurado haya consentido en que el beneficiario perciba la indemnizacién.

CLAUSULA No. 11. OBLIGACIONES DEL CONTRATANTE

1. Adjuntar en formato electrénico, los datos generales de los asegurados.

2. Recaudar de las personas del grupo asegurado la cantidad de la prima con la que contribuyen.
3. Pagar a la Institucidn de Seguros la prima total.

4. Informar por escrito a la Institucién de Seguros:

a) El ingreso al grupo asegurado de nuevas personas, adjuntando los consentimientos respectivos y demas documentacion que le requiera la
Institucidn de Seguros;

b) La separacion definitiva de alguna persona asegurada del grupo asegurado;

c) Cualquier situacién de los asegurados que ya no se ajuste a alguna de las clausulas de la pdliza; y,

d) La terminacidn de su calidad como contratante.

5. Dar a conocer a las personas que se van a asegurar la obligacidn de declarar datos veridicos y las consecuencias de no hacerlo.
6. Entregar el certificado individual a cada persona del grupo asegurado.

7. Cuando proceda, en el caso de terminacion anticipada del seguro, entregar al asegurado la prima correspondiente que le haya sido devuelta por
la Institucion de Seguros.

8. Cuando el Contratante asi lo solicite, la Compafiia emitira una pdliza que ampare varios vehiculos, los cuales estaran detallados conforme las
siguientes estipulaciones:

9. La Compaiiia emitird un Certificado de Seguro por cada automovil que sea inscrito, en el que se haran constar los datos relativos al seguro.

10. Si el Contratante fuera sustituido por otro debera comunicarse por escrito esta circunstancia a la Compaiiia dentro de los quince (15) dias
siguientes a la fecha en que haya ocurrido tal sustitucion y si la acepta lo hara constar en anexo que formara parte de la péliza. En caso contrario
la Compaiiia dard por terminado el contrato, conforme se establece en el Articulo 1175 del Cédigo de Comercio.

11. Las comunicaciones las hard el Contratante directamente por escrito a la Compafiia. Todo lo relativo a la péliza serd tratado por conducto del
Contratante y, por tanto, todas las comunicaciones y notificaciones que la Compafiia tenga que hacer a los Asegurados se considerara valida y
eficazmente cumplidas cuando las haga a través del Contratante.

12. Al ocurrir algun siniestro cubierto por la presente Pdliza, el Asegurado tendra que cumplir las siguientes obligaciones:

a. Comunicar el siniestro a la Compafiia en un plazo no mayor de cinco (5) dias habiles e inmediatamente a la autoridad de Transito mas cercana
al lugar del accidente, salvo cuando no tenga conocimiento del hecho, en cuyo caso deberd dar tal aviso tan pronto como se entere de que el
siniestro ha acontecido y probar que no tuvo conocimiento anterior de los hechos.

b. La falta de este aviso dara lugar a que la indemnizacién sea reducida en la medida que corresponda segun ajuste posterior y en su caso a que la
Compaiiia quede relevada de derecho de todas sus obligaciones.
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c. El Asegurado debera remitir a la Compafiia inmediatamente que reciba, toda correspondencia, demanda, reclamacion, orden judicial, citatorio
o requerimientos relacionados con cualquier reclamacion que haya presentado a la Compafiia, quien tendrd libertad plena para la gestion de
cualquier proceso o para el arreglo de cualquier reclamacién y el Asegurado debera proporcionar todos los informes o ayuda que sean necesarios.
A este efecto, inmediatamente que la Compaiiia lo solicite el Asegurado otorgara poder amplio y suficiente a favor de ella o de quien la misma
designe. En caso de que el Asegurado faltare a esta condicién, la Compaiiia quedara relevada de sus obligaciones. Cualquier ayuda que la Compafiia
0 sus representantes presten al Asegurado, no podra interpretarse como aceptacién de responsabilidad.

d. En el caso de robo u otro acto criminal que puede ser objeto de reclamacidn conforme a esta Pdliza, el Asegurado dara aviso Inmediato a la
autoridad competente y cooperara con la Compafiia para lograr la condenacién del culpable.

e. El Asegurado debera concurrir a todas las diligencias administrativas o judiciales para las que sea citado con motivo de algun siniestro por el que
haya presentado la reclamacidon a la Compaiiia. En caso de no hacerlo, la Compafiia quedara relevada de sus obligaciones con relacién al mismo.

f. La Compaiiia no sera responsable de cualquier dafio sufrido o causado por el automavil asegurado si se ha procedido a la reparacién del mismo
sin autorizacion por escrito de la Compaifiia.

g. El Asegurado debera tomar todas las precauciones razonables para cuidar el automdévil asegurado y para conservarlo en buenas condiciones y
estado. Igualmente tendra la obligacién de impedir por todos los medios a su alcance, que el vehiculo amparado por la presente Pdliza, transporte
un nimero mayor de pasajeros o de toneladas de carga que los manifestados como maximo por el asegurado en la solicitud del seguro y los
establecidos por el fabricante. La compaiiia quedara liberada de sus obligaciones si comprueba que el transporte de pasajeros o de carga en exceso
de la capacidad manifestada ha tenido influencia sobre el siniestro o sobre la extensidn de las Indemnizaciones o gastos de la Compaifiia.

CLAUSULA No. 12. PROHIBICIONES DEL CONTRATANTE

1. Presentar informacidn falsa de los asegurados a la Institucidn de Seguros.

2. Efectuar cargos adicionales a los asegurados sobre la prima fijada por la Institucién de Seguros.

3. No pagar en su debido momento a la Institucidn de Seguros, la cantidad de la prima con la que contribuye el grupo asegurado.

4. Apropiarse del monto recibido en concepto de indemnizaciones por parte de la Institucién de Seguros y que pertenecen al asegurado o a sus
beneficiarios.

5. El Asegurado no podra admitir su responsabilidad, ni hacer ofertas, promesas o pago sin el consentimiento por escrito de la Compaiiia, la que
tendra el derecho. Si asi lo deseare, de tomar por su cuenta y gestionar a nombre del Asegurado, la defensa o arreglo de cualquier reclamacion o
de seguir a nombre de él y en provecho propio, cualquier reclamacion por indemnizacion o dafios y perjuicios contra cualquier tercero.

6. El Asegurado no podra exigir indemnizacion alguna en numerario o en especie, si hiciere abandono del automdévil siniestrado.

7. En caso de algun accidente o descompostura, no se podra abandonar el automdévil asegurado sin que tomen las precauciones para Impedir
dafios o perjuicios adicionales. Esta Pdliza no cubre cualquier aumento en los dafios o nuevo accidente, si se hace uso del automovil asegurado
antes de que le sean hechas las reparaciones necesarias sufridas por accidente o descomposturas anteriores.

CLAUSULA No. 13. AGRAVACION DEL RIESGO

El asegurado deberd comunicar a la Compafiia dentro de las veinticuatro (24) horas siguientes al momento en que tenga conocimiento, cualquier
circunstancia que durante la vigencia de este seguro provoque una agravacion esencial del riesgo. Si el asegurado omitiere el aviso o si el mismo
provocare la agravacién esencial del riesgo, la Compafiia quedard en lo sucesivo librada de toda obligacién derivada de este seguro.

La agravacion es esencial, cuando se refiere a un hecho importante para la apreciacién de un riesgo, de tal suerte que la Aseguradora habria
contratado en condiciones diversas si al celebrar el contrato hubiera conocido una agravacion analoga.

La agravacién esencial del riesgo previsto permite a la Aseguradora dar por concluido el contrato. La responsabilidad concluird quince (15) dias
después de haber comunicado su resolucién al Asegurado.

En el caso de agravacién esencial del riesgo sobre algunas de las cosas aseguradas, el contrato subsistird sobre las no afectadas, si se prueba que
la Aseguradora las habria asegurado separadamente en idénticas condiciones. Subsistird sobre todas las cosas, aunque el riesgo se agrave para
todas, si el Asegurado paga a la Aseguradora las primas mayores que eventualmente le deba conforme a la tarifa respectiva.

CLAUSULA No. 14. AVISO DEL SINIESTRO

Darad aviso a la Compaiiia dentro de los (5) cinco dias siguientes a la fecha que acaecio el siniestro o de la fecha en que el Asegurado haya tenido
conocimiento del mismo. Dicho aviso contendrd detalles suficientes para identificar al vehiculo asegurado, hora, lugar y circunstancia del accidente,
nombres y direcciones de los lesionados y de los testigos que hayan presenciado el accidente. En caso de robo, rateria o cualquier acto delictuoso
relacionado con algun dafio o pérdida cubierta por esta pdliza, el Asegurado debera dar aviso inmediato a las autoridades correspondientes al
tener conocimiento de tal hecho y colaborar con la Compafiia para conseguir pruebas y testigos.

Una vez ocurrido el siniestro y habiendo observado el Asegurado lo establecido en las clausulas Décima Séptima de las Condiciones Generales de
esta Pdliza, este debera cumplir los siguientes requisitos:

Formulario de Aviso de Accidente debidamente completado y firmado.

Fotocopia de la licencia del conductor que lo autorice para conducir vehiculos de las caracteristicas del Asegurado.
Es entendido que la Compaiiia atendera la reclamacién si la Indicada licencia se encuentra en plena vigencia.
Fotocopia de la Tarjeta de Identidad del conductor del vehiculo asegurado.

Fotocopia de la Boleta de Revision o circulacién del vehiculo asegurado.

Original del Certificado de Transito, o Denuncia interpuesta ante la Direccidon Nacional de Transito, o la autoridad competente en otro pais de
Centro América, si el asegurado estd amparado bajo la cobertura de “Extension Territorial”

En caso de siniestro, el Asegurado deberd brindar toda la colaboracién necesaria para que la Compaiiia Inspeccione el lugar de ocurrencia del
accidente.

Cancelar el deducible correspondiente por cada uno de los riesgos afectados.
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Queda entendido y convenido que el deducible queda totalmente a cargo del Asegurado y lo deberd cancelar Independientemente sea o no el
responsable del siniestro.

Tener cancelado la totalidad de la prima.
Poner a la disposicion de la Compaiiia el vehiculo asegurado para efectuar la Inspeccion y estimacion de dafios.

Documentos de propiedad del vehiculo asegurado debidamente legalizados y traspasados a favor de SEGUROS CREFISA, en el caso que el reclamo
sea declarado pérdida total o robo, asimismo, al momento de efectuarse la indemnizacién el vehiculo asegurado se debera encontrar libre de
cualquier cargo por matricula, derechos arancelarios u otros que estipulen las entidades gubernamentales. Sl la reclamacién se origina por el robo
total del vehiculo, ademas de los documentos anteriores, el asegurado debera presentar la certificacion original de la denuncia de robo Interpuesta
ante la autoridad competente.

Si se presenta reclamacidn por gastos médicos, el asegurado debera presentar certificaciones, constancias, facturas o recibos correspondientes a
los servicios médicos suministrados a este y a los ocupantes del vehiculo asegurado si los hubiere.

Cumplidos todos los requisitos, la Compaiiia efectuara el pago que corresponda dentro de los plazos establecidos en la Ley de Instituciones de
Seguros y Reaseguros.

CLAUSULA No. 15. TERMINACION ANTICIPADA

El seguro amparado por esta Pdliza vencera automaticamente a las 12 horas del dia de la fecha de vencimiento expresada en las Condiciones
Particulares de esta Pdliza. Podra ser prorrogado a peticidon del asegurado, pero tal prorroga debera constar en un documento firmado por la
Compaiiia y se regira por las condiciones expresadas en el mismo y por las de la presente Pdliza.

No obstante, el término de vigencia del contrato, las partes convienen en que este podra darse por terminado anticipadamente si se presentaran
las situaciones previstas en los articulos 1133 y 1165 del Cédigo de Comercio. Y si por otras circunstancias ajenas a la voluntad el asegurado decide
rescindir el contrato, la Compafiia devolvera la prima no devengada aplicando la tarifa para seguro de corto plazo que a continuacion se describe:

Duracién Porcentaje sobre prima
neta anual
15 dias (duracién minima) 15%
1 Mes 20%
2 Meses 30%
3 Meses 40%
4 Meses 50%
5 Meses 60%
6 Meses 70%
7 Meses 80%
8 Meses 90%
9 Meses en adelante 100%

CLAUSULA No. 16. RENOVACION

El Seguro amparado por esta pdliza terminard automaticamente al medio dia de la fecha de su vencimiento estipulada en la misma. Este contrato
podra renovarse por periodos consecutivos, mediante el pago de la prima de renovaciéon conforme a la tarifa vigente de la Compafiia al tiempo de
la renovacién, para lo cual serd necesaria la expresa voluntad de las partes de renovarla. La renovacidn deberd estar suscrita por los contratantes,
para que se considere valida y surta todos sus efectos. La Compaiiia no esta obligada a dar aviso al Asegurado del vencimiento de esta Pdliza y se
reserva el derecho de no renovar la misma.

CLAUSULA No. 17. PRESCRIPCION

Todas las acciones que se deriven de este Contrato prescribiran en tres (3) afios, contados desde la fecha del acontecimiento que les dio origen. El
plazo a que se refiere esta cldusula no correrd en caso de omision falsas o inexactas declaraciones sobre el riesgo corrido, sino desde el dia que la
Compaiiia haya tenido conocimiento de él; y si se trata de la realizacién del siniestro, desde el dia en que haya llegado a conocimiento de los
interesados quienes deberan demostrar que hasta entonces ignoraban dicha realizacion.

Tratandose de terceros beneficiarios se necesitara, ademads, que éstos tengan conocimiento del derecho constituido a su favor.
Es nulo el pacto que abrevie o extienda el plazo de prescripcion fijado en los parrafos anteriores.

Ademds de las causas ordinarias de interrupcién de la prescripcion, ésta se interrumpira por el nombramiento de peritos con motivo de la
realizacidon del siniestro, y tratandose de la accion en pago de la prima, por el requerimiento de que trata el articulo 1133 del Cédigo de Comercio.

CLAUSULA No. 18. CONTROVERSIAS

Cualquier controversia o conflicto entre La Aseguradora y El Contratante o Asegurado sobre la interpretacion, ejecucién, cumplimiento o términos
del contrato, podran ser resueltos a opcién de las partes por la via de conciliacién arbitraje o por la via judicial.

El sometimiento a uno de estos procedimientos, serd de cumplimiento obligatorio hasta obtener el laudo arbitral o sentencia basada en autoridad
de cosa juzgada segun sea el caso. La Comisidon no podra pronunciarse en ningun caso de litigio salvo a pedido de juez competente o tribunal
arbitral.

CLAUSULA No. 19. COMUNICACIONES

Todas las comunicaciones o declaraciones que hayan de hacerse a la Compafiia se enviardn por escrito directamente al domicilio de esta. Asimismo,
todas las comunicaciones y notificaciones que la Compafiia tenga que hacer al Contratante y/o Asegurado, o por medio del Corredor de Seguros,
se consideraran validas y eficazmente cumplidas cuando sean enviadas por escrito al Gltimo domicilio de éste.

CLAUSULA No. 20. OTROS SEGUROS

El Asegurado tendra la obligacion de poner por escrito en conocimiento de la Compaiiia inmediatamente que se suceda la existencia de otro seguro
que contrate con otra Compaiiia sobre el mismo bien asegurado y por el mismo Interés, indicando el nombre del Asegurador y la suma asegurada.

Los contratos de seguros detallados en el parrafo anterior, celebrados de buena fe, en las mismas o diferentes fechas, por una suma total superior
al valor del Interés asegurado, seran validos, y obligaran a las empresas aseguradoras, hasta el valor integro del dafio sufrido en proporciény
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dentro de los limites de la suma que hubiera asegurado cada una de ellas. La Compafiia que pague de conformidad a lo mencionado anteriormente
podra repetir contra todos los demds, en proporcién de la suma respectivamente asegurada.

El Asegurado que celebre nuevos contratos Ignorando la existencia de seguros anteriores, tendra el derecho de rescindir o reducir los nuevos, a
condicion de lo que haga dentro de los quince (15) dias siguientes a la fecha en que haya tenido conocimiento de los otros seguros. La rescision o
reduccidn no produciran efecto sino a partir de la fecha en que la empresa sea notificada.

CLAUSULA No. 21. SUBROGACION

Como consecuencia del pago de cualquier indemnizacion, la Compafiia se subrogara hasta la cantidad pagada, en todos los derechos y acciones
contra terceros que por causa del dafio sufrido corresponda al Asegurado.

El Asegurado, a peticidon de la Compafiia debera hacer todo lo que esté a su alcance para permitirle el ejercicio de los derechos derivados de la
subrogacion y sera responsable de los perjuicios que le acarree a la Aseguradora su falta de diligencia en el cumplimiento de esta obligacion. La
Aseguradora podra liberarse en todo o en parte de sus obligaciones, si la subrogacion es impedida por hechos u omisiones que provengan del
Asegurado.

Si el dafio fue indemnizado solo en parte, el Asegurado y la Compafiia concurriran a hacer valer sus derechos en la proporcidn correspondiente.
CLAUSULA No. 22. PERITAJE

En caso de desacuerdo entre el Asegurado y la Compafiia acerca del monto de cualquier pérdida o dafio, la cuestion sera sometida a dictamen de
un perito calificado propuesto por escrito por ambas partes de comun acuerdo; pero si no se pusieren de acuerdo en el nombramiento de un solo
perito, se designaran dos, uno por cada parte, lo cual se hara en el plazo de un mes a partir de la fecha en que una de las partes lo haya requerido
de la otra por escrito para que lo haga. Antes de empezar sus labores los dos peritos designados nombraran a un tercero para el caso de discordia.

Si una de las partes se niega a nombrar su perito o simplemente no lo hace dentro del plazo indicado, o si los dos peritos no se ponen de acuerdo
en el nombramiento del tercero, la autoridad judicial, a peticion de parte, nombrara el perito o los peritos terceros o ambos si asi fuese necesario.

El fallecimiento de una de las partes cuando sea persona natural o su disolucion si es una persona juridica (sociedad), ocurrido mientras se esté
realizando el peritaje, no anulara ni afectara los poderes o atribuciones del perito o de los peritos o del tercero, segun el caso, o si alguno de los
dos peritos de las partes o el tercero fallece antes del dictamen, sera designado otro por quien corresponda para que lo sustituya.

Los gastos y costos que se originen con motivo del peritaje, seran a cargo de la Compafiia y del Asegurado cada cual por el perito que haya
contratado. El peritaje a que esta clausula se refiere, no significa la aceptacion de la reclamacion por parte de la Compafiia, simplemente
determinard el monto de la pérdida a que eventualmente estuviere obligada la Compafiia a resarcir, pero no la privara de cualquier excepcion que
pueda oponer contra las acciones del Asegurado.

Las estipulaciones de la presente clausula se aplicardn también para resolver cualquier diferencia que surja entre el Asegurado y la Aseguradora
sobre la forma de reconstruccidn, reparacion o reemplazo de la propiedad dafiada, ya sea que tal diferencia surja antes de iniciarse los
correspondientes trabajos (para fijar especificaciones de los mismos) o después de efectuados (para determinar su correcto cumplimiento por
parte de la Compaiiia).

Los peritos decidiran:

a) Sobre las causas del siniestro, sus circunstancias o el origen de los dafios.

b) Sobre el valor de reposicién del bien asegurado en el momento del siniestro.

c) Sobre el calculo de la reclamacion de los bienes dafiados, separadamente.

d) Sobre el valor de restos aprovechables o vendibles, teniendo en cuenta su utilidad.

e) El mayor valor que pudieran adquirir las maquinas después de su reparacion.

f) El peso y el valor de los restos, teniendo en cuenta su posible utilizacidn para la reparacién o para otros fines.
CLAUSULA No. 23. TERRITORIALIDAD

En caso de suscitarse cualquier litigio en consecuencia o en relacidn con el presente contrato, las partes se sujetaran a la jurisdiccion hondurefia.
Las acciones contra la Compafiia deberan ser deducidas en el domicilio de ésta; las acciones contra el Asegurado o el Beneficiario en el domicilio
del demandado.

CLAUSULA No. 24. INFRASEGURO

Salvo convenio en contrario, si la suma asegurada es inferior al interés asegurado, la Compafiia respondera de manera proporcional al dafio
causado.

CLAUSULA No. 25. LUGAR DE PAGO DE LAS INDEMNIZACIONES

El pago de cualquier indemnizacién en virtud de este Contrato, lo hara la Compafiia en su domicilio social, en la ciudad de Tegucigalpa, Distrito
Central salvo aquellos casos en que previa autorizacion de ésta, pueda hacerse en alguna de sus agencias o sucursales.

CLAUSULA No. 26. OBLIGACIONES DEL ASEGURADO

1. Al tener conocimiento de un siniestro, el Asegurado tendra la obligacidn de ejecutar todos los actos que tiendan a evitar o disminuir el dafio. Si
no hay peligro en la demora, pedird instrucciones a la compaiiia y se atendrd a las que ella le indique, cualquier pérdida derivada de esta falta, no
serd recobrable bajo esta pdliza, la Compafiia nunca sera responsable por pagos extras hechas u ofrecidos por el Asegurado sin el previo
consentimiento por escrito de la Compaiiia.

2. Tendra también obligacion el Asegurado de dar aviso por escrito a la Companiia a mas tardar de las veinticuatro (24) horas siguientes a partir del
momento en que tenga conocimiento del siniestro.

3. El Asegurado debera comprobar la exactitud de su reclamacién u de cuantos extremos estén consignados en la misma, debiendo proporcionar
a la compaiiia todos los documentos que ésta le solicite tales como Copias Certificadas de las actuaciones practicadas por las autoridades que
hubieren intervenido en la investigacion del siniestro, bitacora, licencias de pilotos, facturas, certificados de aeronavegabilidad y cualesquiera otros
documentos que la Compaiiia juzgue convenientes.
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4. El incumplimiento de cualquiera de estas obligaciones podra afectar los derechos del Asegurado en los términos de la ley.

5. En caso de pérdida parcial, si las reparaciones son hechas por el Asegurado con la conformidad previa de la Compaifiia, ésta pagara el costo de
las partes necesarias para la reparacion del dafio, mas el consto también para el Asegurado de la mano de obra, sin recargo por tiempo extra.

6. Si las reparaciones no son hechas por el Asegurado, la Compaiiia pagara el costo de las partes necesarias para tal reparacion o podra optar por
reponer dichas partes por otras de igual clase y calidad que la dafadas, igualmente pagara el costo de la mano de obra sin recargos por tiempo
extra.

7. En caso de robo parcial, la Compafiiia podra optar por pagar el dafio causado o por reponer las partes substraidas por otras de igual clase y
calidad. La responsabilidad de la Compafiia no podra ser nunca mayor que el total de la suma en que estd asegurado el vehiculo.

8. Cualquier ayuda que la Compaiiia o sus representantes presten al Asegurado o al tercero no debera interpretarse como aceptacion de
responsabilidad.

9. Dondequiera que se menciona el término “costo”, indicada en la Clausula No. 4 Definiciones, se entendera que el mismo estara sujeto a lo
establecido en la Clausula No. 8 Proporcion Indemnizable de las presentes Condiciones Generales.

10. El Asegurado en caso de litigio, debera proporcionar todos los datos y pruebas necesarias para la defensa de todo procedimiento civil y penal
que pueda iniciarse como consecuencia de demanda o reclamacién a que haya dado lugar, directa o indirectamente cualquier accidente
relacionado con los riesgos cubiertos por la presente péliza.

11. El aviso sobre la realizacion del hecho que implique responsabilidad debera hacerse tan pronto como se presente la reclamacién.

12. En caso de juicio civil o penal el Asegurado proporcionara a la Compafiia todos los datos y pruebas necesarias para la defensa. En caso de litigio,
el Asegurado debera cooperar con la Compaiiia y a peticidon de ésta comparecera en las audiencias y juicios y ayudara para efectuar transacciones,
obtener y rendir pruebas y lograr la asistencia de testigos y la Compafiia reembolsara al Asegurado todos los gastos que erogue a solicitud de la
misma la cual conviene en considerar dichos gastos como adicionales del limite maximo de responsabilidad aplicable segun esta pdliza.

13. Ademés de las obligaciones contenidas en las cldusulas anteriores, el Asegurado hara todas las gestiones razonables para reducir al minimo el
dafio causado.

CLAUSULA No. 27. DEDUCIBLE Y COASEGURO

No obstante, el valor asegurado del automavil consignado en la Especificacion de Riesgos, la Compafiia deducira del valor a Indemnizar la o las
cantidades o porcentajes que se indican en las Condiciones Particulares, los cuales quedaran totalmente a cargo del Asegurado.

CLAUSULA No. 28. ACEPTACION DE OFERTAS

Se considerardn aceptadas las ofertas de prérroga, renovacion, modificacién o restablecimiento de un contrato hechas en carta certificada, o
cualquier otro medio escrito o electrénico con acuse de recibo, si la Compaiiia no contesta dentro del plazo de quince (15) dias contados a partir
del dia siguiente al de la recepcion de la oferta y siempre y cuando no estén en pugna con las disposiciones del Cédigo del Comercio o de la Ley de
Instituciones de Seguros y Reaseguros.

Lo dispuesto en el parrafo anterior, no es aplicable a las ofertas de aumentar la suma asegurada.
CLAUSULA No. 29. REDUCCION DEL SEGURO POR SINIESTRO

Queda entendido y convenido que las cantidades aseguradas por esta Pdliza en cada seccidn de los riesgos Cubiertos-Clausula Il de estas
Condiciones Generales quedaran reducidas automaticamente en la cantidad o cantidades que se hayan pagado por siniestro durante el plazo

de la misma, excepto cuando por convenio entre el Asegurado y la Compaiiia, la suma originalmente asegurada haya sido restituida mediante el
pago de la prima adicional correspondiente hasta la fecha de vencimiento natural de esta Pdliza. Si la Péliza comprendiere varios incisos, tanto la
reduccidn como el pago de la prima adicional, se aplicaran al inciso o Incisos afectados.

CLAUSULA No. 30. SALVAMENTO

Queda expresamente convenido que, en caso de liquidacion de una pérdida total, el salvamento o cualquier recuperacidn posterior quedaran en
propiedad de la Compafiia. Asimismo, la Compafiia quedara en propiedad de cualquier pieza o accesorio que haya sido sustituido en caso de
pérdida parcial.

CLAUSULA No. 31. RESOLUCION O RECTIFICACION DEL CONTRATO

Si el contratante del seguro o asegurado no estuviere de acuerdo con los términos del Contrato suscrito o pdliza emitida por la Institucidon de
Seguros, podra resolverlo dentro de los quince (15) dias siguientes a la fecha en que la hubiere recibido, si no concordare con los términos de su
solicitud. En el mismo plazo podra solicitar la rectificacion del texto en lo referente a las Condiciones Particulares del contrato. El silencio se
entenderd como conformidad con la pédliza o contrato.

CLAUSULA No. 32. FRAUDE, DOLO O MALA FE

Las obligaciones de la compaiiia quedaran extinguidas: Si el asegurado, el beneficiario o sus representantes, con el fin de hacerla incurrir en error,
disimulan o declaran inexactamente hechos que excluirian o podrian restringir dichas obligaciones.

Si hubiere en el siniestro o en la reclamacion dolo o mala fe del Asegurado, del beneficiario, de los causahabientes o de los apoderados de
cualquiera de ellos.

CLAUSULA No. 33. REPOSICION

En caso de destruccidn, extravio o robo de la Péliza o de cualquier Certificado, la Compafiia emitird un duplicado, previa solicitud escrita del
Contratante o del Asegurado, segun el caso, con las formalidades establecidas para este objeto, y pago de los correspondientes gastos de
reposicién.

CLAUSULA No. 34. CAMBIO DE DUENO DEL AUTOMOVIL ASEGURADO

Si el vehiculo asegurado cambia de duefio, los derechos y obligaciones que deriven del contrato de seguro pasaran al adquirente. La Compafiia
tendra el derecho de rescindir el contrato dentro de los quince (15) dias siguientes a la fecha en que tenga conocimiento del cambio de duefio del
automovil asegurado.
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Sus obligaciones terminaran quince (15) dias después de notificar esta resolucion por escrito al nuevo adquiriente, pero reembolsara a éste, la
parte de la prima que corresponda al tiempo no transcurrido. No obstante, lo dispuesto en el parrafo anterior, los derechos y obligaciones de este
contrato no pasaran al nuevo adquirente, cuando el cambio de propietario tenga por efecto una agravacion esencial del riesgo, y si dentro de los
quince dias siguientes a la adquisicidn, el nuevo propietario notifica por escrito a la Compaiiia su voluntad de no continuar con el seguro.

Por su parte, en caso de ocurrencia de pérdida o dafio al automovil sin que el asegurado haya notificado el cambio de duefio a la Compaiiia de
Seguros, esta quedara relevada de toda responsabilidad en lo que a dicho siniestro se refiere.

CLAUSULA No. 35. MODIFICACIONES

En los términos de la pdliza quedan definidos los pactos entre la Compafiia y el Asegurado, no reconociéndose por lo tanto validez a ninguna
modificacion que no éste consignada en ella, a menos que consten por escrito y debidamente autorizados por la Compaifiia.

Los Agentes dependientes, Agentes independientes, Corredores de Seguros o Sociedades de Corretaje no estan facultados para modificar las
Condiciones de la Pdliza.

CLAUSULA No. 36. FORMAS DE INDEMNIZACION

En caso de dafios sufridos por el automavil asegurado, la Compafiia podra optar por reparar por su cuenta en los talleres por ella designados, las
partes que hubieren sido dafiadas; o reponer o sustituir el automévil asegurado por otro de similares condiciones, a satisfaccién del Asegurado; o
pagar en efectivo el monto de los dafios. Queda entendido que solamente se repondran el automavil o sus partes, cuando estas o aquel, por el
dafio sufrido, sean irreparables.

CLAUSULA No. 37. ROBO DEL AUTOMOVIL ASEGURADO

En el caso de robo del automavil asegurado la Compaiiia podra optar por reponerlo o sustituirlo o pagar en efectivo el valor real del mismo en la
fecha del robo. En ningln caso la Indemnizacidn excedera del valor asegurado, teniendo en cuenta lo dispuesto en la Clausula No.
26 Obligaciones del Asegurado, de las Condiciones Generales de esa Pdliza.

CLAUSULA No. 38. DEPRECIACION DEL AUTOMOVIL

Queda claramente estipulado que, en caso de pérdida total por accidente del automovil asegurado, independientemente de cualquier otra
deduccién que deba hacerse de conformidad al Contrato de Seguros, se aplicara el porcentaje de depreciacion que se estipula en la Condiciones
Particulares de esta Pdliza.

CLAUSULA No. 39. REPOSICION DE PARTES

En el caso que la Compafiia optase por la reparacion del automovil dafiado en el accidente y que fuese necesario la reposicion de partes que no
existan en el mercado local, la Compafiia cumplira su obligacion pagando al Asegurado el importe de ellas, de acuerdo con el promedio del precio
de venta de las importaciones durante el Ultimo semestre en que la parte haya existido en plaza, mas el costo razonable de su Instalacidn. Si el
automovil quedase paralizado por esa circunstancia, el Asegurado podra solicitar a la Compafiia la cancelacion de esta Pdliza y tendrd derecho a la
prima no devengada.

CLAUSULA No. 40. CESION

La presente pdliza no podra cederse ni endosarse, antes o después del siniestro, sin previo conocimiento y autorizacion escrita de la Compaifiia. La
cesion o endoso que se efectuare contraviniendo lo dispuesto en la presente clausula, inhibe al asegurado o a quien éste hubiere transferido la
péliza, de todo derecho a indemnizacidn en caso de siniestro.

CLAUSULA No. 41. ENDOSO DE EXCLUSION DE LA/FT

El presente Contrato se dara por terminado de manera anticipada en los casos en el que el asegurado, el contratante y/o el beneficiario sea
condenado mediante sentencia firme por algin Tribunal nacional o de otra jurisdiccidon por los delitos de Narcotrafico, Lavado de Dinero,
Financiamiento del Terrorismo, Financiacidn de la Proliferacién de Armas de Destruccién Masiva. o cualquier otro delito de crimen o delincuencia
organizada conocidos como tales por Tratados o Convenios Internacionales de los cuales Honduras sea suscriptor; o que el beneficiario o
contratante del seguro se encuentren incluidos en las listas de entidades u organizaciones que identifiquen a personas como participes,
colaboradores, facilitadores del crimen organizado como ser la lista OFAC (Office Foreing Assets Control) y la lista de Designados por la ONU, entre
otras.

Este Endoso se adecuara en lo pertinente a los procedimientos especiales que podrian derivarse de la Ley Especial Contra el Lavado de Activos,
Ley sobre el Uso Indebido y Trafico llicito de Drogas y Sustancias Psicotrdpicas, Ley Contra el Financiamiento del Terrorismo, Ley sobre Privacion
Definitiva del Dominio de Bienes de Origen ilicito y sus respectivos Reglamentos, en lo relativo al manejo, custodia de pago de primas y de siniestros
sobre los bienes asegurados de personas involucradas en ese tipo de actos; sin perjuicio de que la Aseguradora debera informar a las autoridades
competentes cuando aplicare esta clausula para la terminacién anticipada del contrato.

CLAUSULA No. 42. NORMAS SUPLETORIAS

En lo no previsto en el presente contrato se aplicaran las disposiciones atinentes del Cédigo de Comercio, Ley de Instituciones de Seguros y
Reaseguros y demas normativa aplicable emitida por la Comisién Nacional de Bancos y Seguros.
~ J
X. Declaraciones y autorizaciones del asegurado o titular de la pdliza

~N

Declaro que toda la informacidn que he brindado es exacta, completa y veridica, y en la misma se funda el principio de buena fe, bajo el cual se
suscribe el Contrato del presente seguro.

Asimismo, indico que cualquier declaracion que se compruebe como falsa o inexacta, sea antes o después de la ocurrencia de un eventual siniestro,
causaran la nulidad del seguro conforme a las disposiciones contenidas en el Art. 1141 del Cédigo de Comercio de Honduras.

Autorizo a SEGUROS CREFISA S.A. registrar y consultar en las bases de datos de las Centrales de Informacion administradas por la Comisidn Nacional
de Bancos y Seguros (CNBS), del Sistema Asegurador (CISA) y cualquier otra sea publica o privada.

Queda entendido y convenido qué la presente solicitud, certificado, caratula, condiciones generales y Anexos (si los hubiera) forman parte integrante
del Contrato de Seguro.
\_ J
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r N
Declaracion, origen de fondos y aceptacion de clausula.

Tanto mi actividad, profesidn u oficio es licita y la ejerzo dentro de los marcos legales y los recursos que poseo no provienen de ninguna actividad
ilicita de las contempladas en el Cédigo Penal de Honduras.

Dado en la ciudad de el de de

Nombre del solicitante Firma del solicitante

Nombre del intermediario Firma del intermediario Cddigo del intermediario
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