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|. DEFINICIONES
ARGOS
Seguros Argos, S.A. de C.V.

Contratante

Es la persona fisica 0 moral que ha solicitado la celebracion de este contrato para si o para terceras personas y es responsable
ante ARGOS del pago de la Prima correspondiente.

Para efectos de la pdliza, el CONTRATANTE es el propio Asegurado Titular. En caso de que el CONTRATANTE sea diferente
al Asegurado Titular, se hara constar esta circunstancia en la pdliza.

Asegurado Titular

Es la persona fisica que se encuentra amparada bajo los términos de este contrato.

Suma Asegurada

Es la cantidad total que ARGOS pagara a los beneficiarios designados en la pdliza, al ocurrir el siniestro amparado
en este contrato.

Endoso

Documento anexo a la pdliza y que forma parte de la misma, que modifica y/o se adiciona a sus condiciones generales.
Lo estipulado en el Endoso siempre prevalecera sobre las condiciones generales en todo aquello en que se contraponga.

Prima

Es la cantidad que el CONTRATANTE y/o Asegurado Titular pagara a ARGOS por las coberturas contratadas en la péliza.

Il. COBERTURA BASICA
Basica Por Fallecimiento

ARGOS pagara a los Beneficiarios designados la Suma Asegurada de esta cobertura, si el Asegurado Titular fallece
dentro del plazo del seguro. Si el Asegurado Titular sobrevive al término del mismo, la proteccién terminara sin obligacion
alguna para ARGOS.

Para esta cobertura los limites de admision fijados por ARGOS son de 18 (dieciocho) afios como minimo y de 65 (se-
senta y cinco) aflos como maximo.

Anticipo de Suma Asegurada por Enfermedad Terminal

ESTA COBERTURA OPERARA SOLAMENTE SI EN LA CARATULA DE LA POLIZA SE INDICA
QUE ESTA INCLUIDA. Y EL ASEGURADO TITULAR NO SE ENCUENTRE BAJO LAS
EXCLUSIONES DESCRITAS EN LA PRESENTE COBERTURA.

Se considera que una enfermedad es terminal cuando ésta sea incurable y lleve irremediablemente a la muerte y no
exista para esta enfermedad tratamiento médico o procedimiento quirurgico curativo, no paliativo, que permita una su-
pervivencia mayor a 365 (trescientos sesenta y cinco) dias.

El dictamen deberé estar certificado por el Instituto Mexicano del Seguro Social (IMSS) o el Instituto de Seguridad de
Servicios Sociales de los Trabajadores del Estado (ISSSTE) o médico certificado en la especialidad de que se trate y
podra ser avalado por el médico dictaminador especialista en la materia que ARGOS designe.



En caso de que el médico dictaminador especialista en la materia de ARGOS no ratifique el dictamen de Enfermedad
Terminal, las partes de comun acuerdo podran solicitar el dictamen de un médico independiente, siendo éste ultimo el
que prevalecera sobre cualquier otro.

En caso de que el asegurado se niegue a ser valorado por este tercer médico independiente, prevalecera la opinion del
médico dictaminador especialista en la materia de ARGOS.

En todos los casos, los dictamenes médicos deberan sefialar el pronéstico de Vida del Asegurado.
No se considerard como tratamientos médicos aquellos cuya funcién sea estabilizar las condiciones de desequilibrio

hemodinamicas y metabdlicos producidos por el mismo padecimiento; o dirigidos a corregir alguna disfuncién organica
irreversible.

EXCLUSIONES

El Anticipo de Suma Asegurada por Enfermedad Terminal, no sera cubierto en los siguientes
casos:

1. SIDA o presencia del virus del VIH

2. Enfermedad intencionalmente causada a si mismo

3. Enfermedades sufridas por riesgos nucleares

El Anticipo de suma Asegurada por Enfermedad Terminal, no sera cubierto en las enfermedades
que se hayan diagnosticado con fecha anterior a la del inicio de vigencia de la pdliza, con
excepcion de que la podliza sea indisputable.

Porcentaje para pago anticipado

El Asegurado podra elegir en el momento de solicitarlo, el porcentaje que desee teniendo como maxima el 50% de la
Suma Asegurada.

ARGOS pagara al Asegurado Titular la Suma Asegurada que resulte de aplicar el porcentaje elegido por el Asegurado
para este beneficio a la Suma Asegurada basica al momento de presentar las pruebas de su estado terminal a ARGOS,
y al momento de la muerte se pagara la Suma Asegurada restante a los beneficiarios, en la proporcién designada en la
poliza.

Las deméas condiciones del contrato de seguro no sufren modificacién alguna.

lll. COBERTURAS ADICIONALES

LAS SIGUIENTES COBERTURAS PODRAN SER CONTRATADAS POR EL ASEGURADO TITU-
LAR A SU ELECCION, Y GOZARA DE LOS BENEFICIOS UNICAMENTE SI EN LA CARATULA DE
LA POLIZA SE INDICA EXPRESAMENTE QUE ESTAN INCLUIDAS.

Gastos Inmediatos (Gl)

ESTA COBERTURA OPERARA SOLAMENTE S| EN LA CARATULA DE LA POLIZA SE INDICA
QUE ESTA INCLUIDA.

ARGOS pagara la Suma Asegurada de esta cobertura, si el Asegurado Titular fallece dentro del plazo del seguro. Si el
Asegurado Titular sobrevive al término de dicho plazo, la proteccién terminara sin obligacion alguna para ARGOS.

La presente cobertura es Adicional e Independiente de la Cobertura Basica y no se encuentran supeditadas entre si.

Al fallecimiento del Asegurado Titular, ARGOS realizara el pago por Gastos Inmediatos en la misma proporcién que se



establecié para los Beneficiarios con respecto a la Suma Asegurada basica, el destino de los recursos entregados a los
Beneficiarios seran responsabilidad de los mismos.

Dicha suma se pagara en un plazo no mayor a 24 horas, en dias habiles una vez presentando Unicamente el certificado
médico de defuncion, salvo restriccion legal en contrario. En caso de no existir Beneficiarios expresamente designados, se
pagara la Suma Asegurada a la sucesion del Asegurado Titular. Los limites de admision fijados por ARGOS son de 15
(quince) afios como minimo.

Muerte Accidental (MA)

ESTA COBERTURA OPERARA SOLAMENTE SI EN LA CARATULA DE LA POLIZA SE INDICA
QUE ESTA INCLUIDA.

ARGOS pagara a los Beneficiarios designados la Suma Asegurada contratada si el Asegurado Titular fallece a consecuen-
cia directa de un accidente ocurrido dentro de la vigencia de la pdliza, ya sea que el fallecimiento ocurra de forma inmediata
o dentro de los 90 (noventa) dias siguientes a la fecha de ocurrido el accidente.

Se entenderda por accidente aquel acontecimiento proveniente de una causa externa, subita, fortuita y violenta, indepen-
diente de la voluntad del Asegurado Titular, que produzca la muerte en persona del Asegurado Titular.

EXCLUSIONES

La cobertura de proteccion por Muerte Accidental no sera pagada en los siguientes casos:

1. La Muerte Accidental originada por participar en:

a) Servicio militar, actos de guerra, rebelién, revolucion, terrorismo, alborotos populares o in-
surreccion.

b) Actos delictivos intencionales, en los que participe directamente el Asegurado Titular.

c) Aviacion privada en vuelos no regulares, entendiéndose por tal a la utilizada para usos co-
merciales diferentes al servicio al publico o para el transporte particular sin fines de lucro,
aquellas cuyo fin expreso sea la experimentacion, acrobacia y exhibicion, vuelos no regulares,
como aquel vuelo que no esta sujeto a itinerarios, ni frecuencias de vuelos ni horarios, previa-
mente establecidos con minimo cuarenta y ocho horas de antelacién.

d) La participacion directa del Asegurado Titular en pruebas o contiendas de velocidad, resis-
tencia o seguridad, en vehiculos de cualquier tipo.

2. Envenenamiento de cualquier origen o naturaleza, excepto si se demuestra que fue acciden-
tal.

3. Muerte Accidental originada 90 (noventa) dias después de ocurrido el Accidente.

4. Aquéllos en que el Accidente que ocasioné la muerte del Asegurado Titular, se origine debido
a que el Asegurado Titular se encontraba bajo la influencia de algun enervante, estimulante o si-
milar, excepto si fueron prescritos por un médico; asi como los que se originen por culpa grave
del Asegurado Titular, al encontrarse bajo los efectos del alcohol a menos de que se demuestre
a ARGOS que el grado de alcohol contenido en la sangre del Asegurado Titular era menor de
100 Mgr/DI.

5. No se considera Accidente a la muerte derivada por Homicidio intencional o accidentes ocu-
rridos a consecuencia de la intervencion del Asegurado Titular en la comisiéon de un delito; asi
como la provocada intencionalmente por el Asegurado Titular.

Para esta cobertura los limites de admision fijados por ARGOS son de 18 (dieciocho) afios como minimo y de 65 (sesenta y
cinco) afos como maximo.

Graves Enfermedades (GE)

ESTA COBERTURA OPERARA SOLAMENTE SI EN LA CARATULA DE LA POLIZA SE INDICA
QUE ESTA INCLUIDA.



ARGOS pagara la Suma Asegurada de esta cobertura en caso de que el Asegurado Titular se le diagnostique una Grave
Enfermedad de acuerdo a las definiciones que mas adelante se establecen.

El pago de esta cobertura procedera siempre y cuando la ocurrencia de la Grave Enfermedad se presente posteriormente a
que hayan transcurrido 90 (noventa) dias naturales, excepto para la Cancer en cuyo caso sera de 180 (ciento ochenta) dias
naturales a partir de la contratacion de dicha cobertura.

Se entendera por Grave Enfermedad cualquiera de los siguientes padecimientos que ocurran o se diagnostiquen (previa cer-
tificacion médica) por primera y Unica vez durante el periodo de cobertura y de acuerdo con las definiciones que se sefalan
a continuacion:

a) Infarto al Miocardio: Muerte de una parte del musculo cardiaco como consecuencia de interrupcion subita del flujo ade-
cuado de sangre a la zona respectiva. El diagnéstico debe ser confirmado mediante:

- Historia de dolor toracico tipico

- Cambios en el electrocardiograma

- Elevacion de las encimas cardiacas

b) Accidente Vascular Cerebral (AVC): Cualquier incidente o accidente cerebrovascular que produzca secuelas neurologi-
cas con duracion de por lo menos 24 horas y que incluya:

- Infarto del tejido cerebral

- Hemorragia de un vaso intercraneano

- Embolizacion de fuente extracraneal

Debe presentarse evidencia de déficit neurolégico permanente.

c) Transplante de érganos vitales: El procedimiento quirdrgico estrictamente indispensable para la recepcion de los siguien-
tes 6rganos completos:

- Corazén

- Uno o dos pulmones

- Pancreas

- Rifiones

- Higado

d) Insuficiencia Renal Crénica, sujeta a dialisis: Estado de fallo renal terminal debido a disfuncion croénica irreversible de
ambos rifiones evidenciada por la necesidad de dialisis permanente o transplante renal.

e) Procedimientos quirdargicos de revascularizacion miocardica o cirugia de puentes aortocoronarios (”by-pass”):
Cirugia a térax abierto para corregir obstrucciones arteriales mediante amastomosis de la arteria mamaria o hemoductos
aorto-coronarios.

La indicacion quirdrgica se decide mediante una angiografia coronaria.

f) Cancer: Presencia de crecimiento no controlado y propagacion de células malignas e invasion de tejidos, con la evidencia
incontrovertible de que tal invasion de tejidos o histologia definitiva demuestre un crecimiento maligno. El término “cancer”
incluye también la leucemia, los linfomas y la enfermedad de Hodgkin, entre otros.

Certificacion Médica

Se entendera como certificacion médica de las enfermedades cubiertas el diagnostico u ocurrencia (confirmado mediante evi-
dencias clinicas, radiolégicas, histolégicas y de laboratorio) efectuado por un médico autorizado legalmente para el ejercicio
de su profesion y certificado por el consejo de la especialidad correspondiente. Dicha Certificacion Médica podra ser ratificada
por un meédico dictaminador de ARGOS médico autorizado legalmente para el ejercicio de su profesion y certificado por el
consejo de la especialidad correspondiente



Pruebas

ARGOS podra solicitar los informes médicos y todos los estudios y pruebas necesarias para la comprobacion de
cualquiera de las Graves Enfermedades anteriormente mencionadas. En caso de que el médico dictaminador de
ARGOS no ratifique dictamen de la Grave Enfermedad, las partes de comun acuerdo podran solicitar el dictamen de
un médico especialista independiente, cuyo cargo correra a cuenta de ARGOS, siendo éste ultimo el que prevalecera
sobre cualquier otro.

En caso de que el Asegurado se niegue a ser valorado por este tercer médico independiente, prevalecera la opinién
del médico dictaminador especialista de ARGOS.

En caso de que el Asegurado se vea imposibilitado fisicamente para reclamar el pago de la Suma Asegurada que co-
rresponda, éste podra designar a un tercero mediante documento que le acredite como apoderado o representante
legal del Asegurado para que realice los tramites correspondientes; en caso de la muerte del Asegurado se pagara
la indemnizacion por fallecimiento que corresponda al beneficiario que el Asegurado haya designado en la pdliza.

Exclusiones:
La cobertura por Graves Enfermedades en cualquiera de sus padecimientos no se pagara
en los siguientes casos:

a) Intento de suicidio o autolesion intencionada ya sea en estado de cordura o demencia.
b) Consumo de drogas de cualquier tipo, a excepcion de que hayan sido prescritas por un
médico, o bajo la influencia de alcohol.

c) Enfermedades acompafiadas por una infecciéon VIH.

d) Bajo la presencia o a consecuencia de SARS-CoV-2 conocido como Covid-19 y/o com-
plicaciones de la aplicaciéon de cualquier vacuna.

e) Tratamientos previos a un transplante.

f) Transplantes que sean procedimientos de investigacion.

d) Enfermedades surgidas por riesgos nucleares.

h) Enfermedades diagnosticadas o tratadas antes del inicio de la vigencia de la péliza.

i) Procedimientos intraarteriales como la angioplastia, la colocacién de

protesis endovasculares tipo “sten”.

j) Tumores y canceres en la piel (excepto el melanoma maligno), carcinomas “in situ” no
invasivos, los tumores localizados no invasivos que muestren solo cambios malignos tem-
pranos y los tumores en presencia de algun virus de inmunodeficiencia humana.

k) El caso de periodos temporales de didlisis y de que un solo riindn sea extraido.

Limites de edad

Para el caso de la cobertura de Graves Enfermedades los limites de admisién son: 18 afios como minimo y 65 afios
como maximo.

Cancelacion Automatica

Este beneficio quedara cancelado automaticamente sin necesidad de declaracién expresa de ARGOS, en el ani-
versario de la pdliza inmediato posterior en que la edad cumplida del Asegurado Titular sea de 65 (sesenta y cinco)
afos.

O bien, al ocurrir alguno de los siguientes casos:
a) Cancelacion o rescate de la cobertura basica de vida o de esta cobertura.
b) A la primera ocurrencia de una Grave Enfermedad que sea indemnizada por esta cobertura y agote la Suma
Asegurada.



c) La muerte del Asegurado.
d) Al término del plazo del seguro.

Esta cobertura no otorga derecho a Valores Garantizados.

Cancer (CA)

ESTA COBERTURA OPERARA SOLAMENTE SI EN LA CARATULA DE LA POLIZA SE INDICA QUE
ESTA INCLUIDA.

ARGOS pagara la Suma Asegurada contratada si al Asegurado Titular le es diagnosticado durante la vigencia de la pdliza
Céncer de Mama y/o Cancer Cérvico - Uterino o Céncer de Prostata, de conformidad con las definiciones siguientes:

Se entendera por Cancer el diagnéstico positivo de la presencia de crecimiento no controlado y propagacién de células ma-
lignas e invasién de tejidos, con la evidencia incontrovertible de que tal invasion de tejidos o histologia definitiva demuestre
un crecimiento maligno. Incluye solamente, diagndstico positivo de Cancer de Mama y/o Cancer Cérvico - Uterino o Cancer
de Proéstata.
Comprobacién médica del diagnéstico
Se entendera como Comprobacion Médica del Cancer el diagnéstico (confirmado mediante evidencias clinicas, radiolégicas,
histoldgicas y de laboratorio) efectuado por un médico autorizado legalmente para el ejercicio de su profesion y se requerira
la presentacion de:
* Informe del médico tratante especialista en la materia (formato de ARGOS).
« Evidencias clinicas, radiolégicas, histoldgicas y de laboratorio.
* Aviso de Accidente o Enfermedad llenado por el Asegurado Titular (formato ARGOS).
Pruebas
ARGOS podra solicitar los informes médicos y todos los estudios y pruebas necesarias para la comprobacion del diagnos-
tico. En caso de que el médico dictaminador especialista en la materia que se trata de ARGOS no ratifique el dictamen de
ocurrencia del evento, las partes de comun acuerdo podran solicitar el dictamen de un médico independiente especialista en
la materia que se trata cuyo costo correra a cargo de ARGOS, siendo este ultimo el que prevalecera sobre cualquier otro.

En caso de que el Asegurado Titular se niegue a ser valorado por este tercer médico independiente especialista en la materia
que se trata, prevalecera la opinién del médico dictaminador especialista en la materia que se trata de ARGOS.

Exclusiones:

1. No se pagara la cobertura de Cancer cuando se haya diagnosticado el Cancer antes de la con-
tratacion de la péliza.

Limites de edad

Para esta cobertura los limites de admision fijados por ARGOS son de 18 (dieciocho) afios como minimo y de 65 (sesenta y
cinco) afos como Mmaximo.

Liquidacion del Beneficio

Para la liquidacion del beneficio de Céancer, el Asegurado Titular debera de hacer llegar a la Aseguradora los documentos
mencionados en el apartado de Comprobacion Médica del Diagndstico.

En caso de proceder el pago de la Suma Asegurada, esta se hara en una sola exhibicion.



I.CLAUSULAS GENERALES
Contrato

ARGOS se obliga en los términos de éste contrato, a brindar al Asegurado Titular la proteccion de las coberturas amparadas
en la pdliza a cambio de la obligacién del pago de la Prima convenida, a partir del momento en que el Asegurado Titular
tenga conocimiento de la aceptacion de su oferta y durante la vigencia de la misma.

La caratula de la pdliza, estas condiciones generales, endosos, la solicitud de seguro, asi como los recibos de pago de
primas, constituyen testimonio de este contrato celebrado entre ARGOS y el CONTRATANTE, que sdlo podra ser modificado
mediante consentimiento previo de las partes y haciéndose constar por escrito mediante endosos registrados ante la
Comision Nacional de Seguros y Fianzas.

Pago de Primas

El importe de la Prima vence en el momento de la celebracién del Contrato, no obstante el CONTRATANTE puede pagar
la Prima anual de manera fraccionada durante los plazos de pago estipulados en la pdliza, aplicandose la tasa de finan-
ciamiento por pago fraccionado convenida entre el CONTRATANTE y ARGOS en la fecha de la celebracién del Contrato.

Sino hubiese sido pagada la prima o la fraccién correspondiente, en los casos de pago en parcialidades, dentro del término
convenido, los efectos del contrato cesaran automaticamente a las doce horas del ultimo dia de ese plazo. En caso de que
no se haya convenido el término, se aplicara un plazo de treinta dias naturales siguientes a la fecha de su vencimiento.

El Asegurado debe pagar la prima anual de cada beneficio contratada a partir de la fecha de inicio de vigencia y en los
plazos de pago estipulados. El monto de prima que se estipula en la caratula de la pdliza es suficiente para garantizar las
Sumas Aseguradas de los beneficios amparados en la caratula de pdliza, con base en la edad declarada y la clasificacion
de riesgo del Asegurado.

Salvo que se establezca expresamente un lugar de pago diverso, el monto de la prima estipulada se pagara con la periodi-
cidad convenida, en las oficinas de ARGOS, a cambio del recibo correspondiente. El Contrato de Seguro cesara automa-
ticamente en sus efectos por falta de pago de Prima o de la fraccion de ésta en términos del articulo 40 de la Ley Sobre el
Contrato de Seguro.

En caso de que se convenga el pago de las primas por conducto de la dependencia, entidad o empresa en que el Asegura-
do preste sus servicios, con cargo a su salario, se consideraran pagadas en la fecha en que dicha prima ingrese a ARGOS.
Si por la mecanica de administracion de pagos convenida se opta por cargo a cuenta bancaria, el estado de cuenta donde
aparezca el cargo de primas sera prueba suficiente del pago de la misma. En el evento de que no se inicie o se suspenda
por cualquier motivo dichas facilidades de pago, el Asegurado tendra la obligacion de cubrir la prima directamente a ARGOS,
quién expedira el recibo correspondiente que ampare el pago de la prima de la Pdliza.

Periodo de Gracia

EI CONTRATANTE gozara de un periodo de gracia de 30 (treinta) dias naturales, contados a partir de la fecha de vigencia
de cada recibo, para liquidar el total de la prima o cada una de las fracciones pactadas en el contrato, en caso de no ser
pagada la prima o la fraccién de ella en términos del Articulo 40 de la Ley Sobre el Contrato de Seguro, cesaran los efectos
del presente contrato una vez se extinga el saldo del fondo de la pdliza.

En caso de ocurrir algun siniestro dentro de los 30 (treinta) dias del periodo de gracia, ARGOS deducira de la
indemnizacion a que tenga derecho el beneficiario preferente, la prima total correspondiente a dicho periodo. Se transcribe
el Articulo 40 mencionado para mayor referencia.

Articulo 40.- Si no hubiese sido pagada la prima o la fraccién correspondiente, en los casos de pago en parcialidades,
dentro del término convenido, los efectos del contrato cesaran automaticamente a las doce horas del ultimo dia de ese
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plazo. En caso de que no se haya convenido el término, se aplicara un plazo de treinta dias naturales siguientes a la fecha
de su vencimiento.

Salvo pacto en contrario, el término previsto en el parrafo anterior no sera aplicable a los seguros obligatorios a que hace
referencia el articulo 150 Bis de esta Ley.

Improcedencia de Pago por la comisién de Delitos (OFAC)

De conformidad con lo previsto por el articulo 492 de la Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas, ARGOS tiene
implementadas politicas y procedimientos para la identificacién y conocimiento de cada uno de sus clientes, con el
propdsito de prevenir y detectar actos, omisiones u operaciones que pudieran favorecer, prestar ayuda, auxilio o
cooperacidn a cualquier especie para la comision de delitos previstos en los articulos 139 o 148 Bis del Cdodigo Penal
Federal, o que pudieran ubicarse en los supuestos del articulo 400 Bis del mismo cddigo y/o cualquier articulo relativo a la
delincuencia organizada en territorio nacional.

ARGOS podréa abstenerse de proporcionar la cobertura y/o efectuar el pago de cualquier reclamacién o beneficio en virtud
del presente contrato, en caso de que:

1). En el presente o en el futuro, el(los) Contratante(s), Asegurado(s) o Beneficiario(s) se relacionen con actividades ilicitas
y/o en la medida en que proveer la cobertura y/o realizar el pago de una reclamacion o beneficio ponga en riesgo a ARGOS
de una sancién, prohibicion o restriccion, atento a lo sefalado por el citado articulo 492 de la Ley de Instituciones de
Seguros y de Fianzas y sus disposiciones generales;

0

2). Si el nombre del(los) Contratante(s), Asegurado(s) o Beneficiario(s), sus actividades o sus nacionalidades es(son)
publicado(s) en alguna lista emitida en términos de la fraccion X, incisos a) y b) de la disposicion Trigésima Novena;
fraccion VII, incisos a), b) y c) de la disposicion Cuadragésima Cuarta, y parrafo tercero de la disposicion Septuagésima
Séptima, todas del Acuerdo por el que se expiden las disposiciones de caracter general a que se refiere el articulo 492 de
la Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas.

En su caso, las obligaciones del contrato seran restauradas una vez que ARGOS tenga conocimiento, por conducto de
autoridad competente, de que el nombre del(los) Contratante(s), Asegurado(s) o Beneficiario(s) deje(n) de encontrarse en
las listas antes mencionadas. ARGOS consignara ante la autoridad jurisdiccional competente, cualquier cantidad que
derivada de este contrato de seguro pudiera quedar a favor de la persona o personas a las que se refiere esta clausula, con
la finalidad de que dicha autoridad determine el destino de los recursos. Toda cantidad pagada no devengada que sea
pagada con posterioridad a la realizacion de las condiciones previamente sefialadas sera consignada a favor de la
autoridad correspondiente.”

Valores Garantizados

Este producto no otorga valores garantizados.

Renovacion Automatica

Al término de este contrato, este seguro podra ser renovado automaticamente unicamente en
cuanto a su vigencia sin peticion del Asegurado Titular por el mismo plazo de seguro que venia
disfrutando, sin necesidad de pruebas de asegurabilidad adicionales. En su caso, la prima se
ajustara y aplicara de acuerdo con la tarifa vigente y considerando la edad alcanzada por el
Asegurado Titular a la fecha de renovacion.



Por cuanto hace a la otorgacién de beneficios adicionales, la renovacién estara sujeta a que el
Asegurado Titular se encuentre dentro del rango de edad limite; establecidos por ARGOS en las
presentes Condiciones Generales.

La renovacioén otorgara derecho de antigiiedad para los efectos siguientes:

a) La renovacion se realizara sin requisitos de asegurabilidad
b) Los periodos de espera no podran ser modificados en perjuicio del Asegurado Titular, y
c) Las edades limite no podran ser modificadas en perjuicio del Asegurado Titular

En caso de manifestar el Asegurado Titular su deseo de renovar la presente poéliza, ARGOS
notificara al Asegurado los términos y condiciones sobre los cuales se realiza su renovacion en
los siguientes 30 dias a la fecha de la solicitud.

Edad

Para efectos de este contrato, se considera como edad del Asegurado Titular la que haya alcanzado en su aniversario
inmediato anterior a la fecha de celebracion del contrato de seguro. La fecha de nacimiento del Asegurado Titular
podra comprobarse fehacientemente una sola vez cuando ARGOS lo solicite y se hara constar ya sea en la pdliza o
en cualquier otro comprobante y no se podran exigir nuevas pruebas de edad.

Ajuste por edad
Si en vida del Asegurado Titular se comprueba que al expedirse la pdliza, su edad real era:

a) Menor que la declarada. ARGOS reembolsara la diferencia entre la reserva existente y la que habria sido necesaria
para la edad real del Asegurado Titular en el momento de la celebracion del contrato. Las primas ulteriores se deduciran
de acuerdo a la edad real del Asegurado Titular.

b) Mayor que la declarada. La obligacion de ARGOS se reducira en la proporcidn que exista entre la prima estipulada y
la prima de tarifa para la edad real en la fecha de celebraciéon del contrato.

c) Fuera de los limites de admisién. ARGOS considerara rescindido el contrato, devolviendo al Asegurado Titular la
reserva matematica existente en la fecha de rescision, y el importe que, en su caso, exista en el Fondo dentro de los 30
dias siguientes a la rescision del contrato.

Si con posterioridad a la muerte del Asegurado Titular se comprueba que al expedirse la pdliza, su edad real era:

a) Incorrecta pero dentro de los limites de admisién, ARGOS estara obligada a pagar la Suma Asegurada que las Primas
cubiertas alcancen a amparar de acuerdo con la edad real, conforme a la nota técnica.

b) Incorrecta y se encuentra fuera de los limites de admision, ARGOS considerara rescindido el contrato, devolviendo a
los Beneficiarios la reserva matematica existente en la fecha de rescision, y el importe que, en su caso, exista en el Fondo
dentro de los 30 dias siguientes a la rescisiéon del contrato, en la misma proporcién que se establecio para la Suma
Asegurada basica.

Carencia de Restricciones

Este Contrato no se afectara por razones de cambio de residencia, ocupacion, viajes y género de vida del Asegurado
Titular, posteriores a la contratacion de la pdliza.

Inmutabilidad

Mientras esta poliza esté en vigor, ARGOS de la Suma Asegurada contratada, salvo lo dispuesto en la garantia de
renovacion en la clausula de Renovacion Automatica.
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Prescripcion

Todas las acciones que se deriven de la Péliza de Seguro prescribiran en 5 (cinco) afios tratandose de la cobertura de
fallecimiento y de 2 (dos) afios en las demas coberturas; en todos los casos, los plazos seran contados desde la fecha
del acontecimiento que les dio origen, lo anterior en términos del articulo 81 de la Ley Sobre el Contrato de Seguro;
salvo los casos de excepcién consignados en el articulo 82 de la misma Ley.

La prescripcion se interrumpira no soélo por las causas ordinarias, sino también por la iniciacion del procedimiento
conciliatorio establecido en el articulo 68 de la Ley de Proteccién y Defensa al Usuario de Servicios Financieros.

Asimismo, la prescripcion se suspendera por la presentacion de la reclamacion ante la Unidad Especializada de ARGOS.

Cancelacion de contrato

El Asegurado y/o CONTRATANTE podran solicitar la cancelacion o terminacion anticipada del contrato de seguro,
bastando para ello la presentacion de una solicitud por escrito en las oficinas de la institucion o por cualquier tecnologia o
medio escrito disponible, y posterior a ello se le proporcionara un acuse de recibo con lo que quedara cancelado el contrato.

Omisiones o Declaraciones Inexactas

El CONTRATANTE y el Asegurado Titular estan obligados a declarar por escrito a ARGOS, todos los hechos importantes que
se le pregunten en la solicitud y cuestionarios adicionales, para la apreciacién del riesgo, que puedan influir en las condiciones
convenidas, tal como las conozca o deba conocer en el momento de la celebracion del contrato.

La omision o declaracion inexacta de tales hechos facultara a ARGOS para considerar rescindido de pleno derecho el
contrato, aunque no hayan influido en la realizacion del siniestro.

Modificaciones y Notificaciones

Las modificaciones a este contrato se haran previo acuerdo entre ARGOS y el CONTRATANTE haciéndose constar por
escrito mediante los endosos registrados previamente ante la Comisién Nacional de Seguros y Fianzas.

Los agentes de seguros o cualquiera otra persona no autorizada expresamente por ARGOS, carecen de facultades para
hacer modificaciones o concesiones.

Toda notificacién a ARGOS debera realizarse por escrito y dirigirse a su domicilio social sefialado en la caratula de la pdliza,
los requerimientos y comunicaciones que ARGOS deba hacer al Asegurado Titular o a sus causahabientes, tendran validez
si se hacen en la ultima direccién que conozca ARGOS.

Si el contenido de la pdliza o sus modificaciones no concordaren con la oferta, el Asegurado Titular podra pedir la rectificacion
correspondiente dentro de los 30 (treinta) dias que sigan al dia en que reciba la pdliza. Transcurrido este plazo se consideraran
aceptadas las estipulaciones de la pdliza o de sus modificaciones.

Competencia

En caso de controversia, el reclamante podra hacer valer sus derechos ante la Unidad Especializada de Atencion de
Consultas y Reclamaciones de ARGOS o en la Comisién Nacional para la Proteccion y Defensa de los Usuarios de Servi-
cios Financieros (CONDUSEF), pudiendo a su eleccién, determinar la competencia por territorio, en razén del domicilio de
cualquiera de sus delegaciones, en términos de los articulos 50 Bis y 68 de la Ley de Proteccion y Defensa al Usuario de
Servicios Financieros, y 277 de la Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas. Lo anterior dentro del término de 2 (dos)
afios contados a partir de que se suscite el hecho que le dio origen o de la negativa de ARGOS a satisfacer las prestaciones
reclamadas.



De no someterse las partes al arbitraje de la CONDUSEF, o de quien ésta proponga, se dejaran a salvo los derechos del
reclamante para que los haga valer ante el juez del domicilio de dichas delegaciones. En todo caso, queda a eleccion del
reclamante acudir ante las referidas instancias o directamente ante el citado juez.

Datos de la Unidad Especializada de Atencién de Consultas y Reclamaciones de La Compafiia:

Direccién: Tecoyotitla numero 412, colonia Ex Hacienda de Guadalupe, Chimalistac. C.P. 01050, Ciudad de México.
Datos CONDUSEF: Telefono: (55)5340 0999 y (800) 999 80 80, Direccion: Av. Insurgentes Sur #762 Col. Del Valle, Ciudad
de México, C.P 03100 Pagina WEB: www.condusef.gob.mx, E-mail: asesoria@condusef.gob.mx

Indisputabilidad

Este contrato sera indisputable por cuanto a la rescision a que se refiere la Ley Sobre el Contrato de Seguro, desde el momento
en que cumpla 2 (dos) afios de estar en vigor, contado a partir de la fecha de inicio de vigencia de la pdliza o de su ultima
rehabilitacion siempre y cuando dicho término transcurra durante la vida del Asegurado Titular, entendiendo por esto que
ARGOS renuncia a todos los derechos que conforme a la Ley Sobre el Contrato de Seguro tendria derivado de las omisas,
falsas e inexactas declaraciones del proponente del seguro sobre los hechos importantes para la apreciacion del riesgo.

Asimismo, no seran disputables por cuanto a la rescisién a que se refiere el parrafo anterior, después de 2 (dos) afios a partir
de la fecha de su inicio de vigencia, los incrementos de Suma Asegurada o la inclusion de algun beneficio o clausula adicional
no estipulados en el contrato original, por omisiones o inexactas declaraciones contenidos en los documentos que formen
parte de la pdliza y que hayan servido de base para el otorgamiento de los mismos.

Suicidio
ARGOS estara obligada al pago de la Suma Asegurada, en caso de suicidio del Asegurado
Titular, si éste ocurre después de 2 (dos) afios de estar en vigor este contrato o su ultima

rehabilitacion, en el caso de que ocurra dentro de los 2 (dos) primeros afos, la obligacién de
ARGOS se limitara a cubrir el importe de la reserva matematica existente.

Indemnizacién por Mora

En caso de que ARGOS, no obstante haber recibido la documentaciéon completa relacionada con el siniestro asi como
la informacién que le permita conocer el fundamento de la reclamacién que le haya sido presentada, no cumpla con la
obligacién de pagar la indemnizacién, capital o renta en los términos del Articulo 71 de la Ley sobre el Contrato de Seguro,
se obliga a pagar al Asegurado Titular, o beneficiario una indemnizacién por mora de conformidad con lo establecido en el
Articulo 276 de la Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas, durante el lapso de mora. Dicho interés se computara a
partir del dia siguiente a aquél que se haga exigible la obligacién.

Para mayor referencia se transcribe el articulo:

ARTICULO 276.- Si una Institucién de Seguros no cumple con las obligaciones asumidas en el contrato de seguro dentro
de los plazos con que cuente legalmente para su cumplimiento, debera pagar al acreedor una indemnizacion por mora de
acuerdo con lo siguiente:

I. Las obligaciones en moneda nacional se denominaran en Unidades de Inversion, al valor de éstas en la fecha del ven-
cimiento de los plazos referidos en la parte inicial de este articulo y su pago se hara en moneda nacional, al valor que las
Unidades de Inversion tengan a la fecha en que se efectue el mismo, de conformidad con lo dispuesto en el parrafo segun-
do de la fraccioén VIl de este articulo.

Ademas, la Institucién de Seguros pagara un interés moratorio sobre la obligacién denominada en Unidades de Inversion
conforme a lo dispuesto en el parrafo anterior, el cual se capitalizaréa mensualmente y cuya tasa sera igual al resultado de
multiplicar por 1.25 el costo de captacion a plazo de pasivos denominados en Unidades de Inversion de las instituciones
de banca muiltiple del pais, publicado por el Banco de México en el Diario Oficial de la Federacion, correspondiente a cada
uno de los meses en que exista mora.
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1. Cuando la obligacién principal se denomine en moneda extranjera, adicionalmente al pago de esa obligacion, la Institu-
cién de Sequros estara obligada a pagar un interés moratorio el cual se capitalizaréa mensualmente y se calculara aplicando
al monto de la propia obligacién, el porcentaje que resulte de multiplicar por 1.25 el costo de captacién a plazo de pasivos
denominados en ddlares de los Estados Unidos de América, de las instituciones de banca mdultiple del pais, publicado por
el Banco de México en el Diario Oficial de la Federaciéon, correspondiente a cada uno de los meses en que exista mora;

Ill. En caso de que a la fecha en que se realice el calculo no se hayan publicado las tasas de referencia para el calculo del
interés moratorio a que aluden las fracciones | y Il de este articulo, se aplicara la del mes inmediato anterior y, para el caso
de que no se publiquen dichas tasas, el interés moratorio se computara multiplicando por 1.25 la tasa que las sustituya,
conforme a las disposiciones aplicables;

IV. Los intereses moratorios a que se refiere este articulo se generaran por dia, a partir de la fecha del vencimiento de los
plazos referidos en la parte inicial de este articulo y hasta el dia en que se efectte el pago previsto en el parrafo segundo
de la fraccion VIl de este articulo.

Para su calculo, las tasas de referencia a que se refiere este articulo deberan dividirse entre trescientos sesenta y cinco y
multiplicar el resultado por el nimero de dias correspondientes a los meses en que persista el incumplimiento;

V. En caso de reparacion o reposicion del objeto siniestrado, la indemnizacion por mora consistira tunicamente en el pago del
interés correspondiente a la moneda en que se haya denominado la obligacion principal conforme a las fracciones I y Il de
este articulo y se calculara sobre el importe del costo de la reparacion o reposicion;

VI. Son irrenunciables los derechos del acreedor a las prestaciones indemnizatorias establecidas en este articulo. El pacto
que pretenda extinguirlos o reducirlos no surtira efecto legal alguno.

Estos derechos surgiran por el solo transcurso del plazo establecido por la Ley para el pago de la obligacion principal,
aunque ésta no sea liquida en ese momento.

Una vez fijado el monto de la obligacién principal conforme a lo pactado por las partes o en la resolucion definitiva dictada
en juicio ante el juez o arbitro, las prestaciones indemnizatorias establecidas en este articulo deberan ser cubiertas por la
Institucion de Seguros sobre el monto de la obligacién principal asi determinado;

VII. Si en el juicio respectivo resulta procedente la reclamacién, aun cuando no se hubiere demandado el pago de la in-
demnizacién por mora establecida en este articulo, el juez o arbitro, ademas de la obligacion principal, debera condenar al
deudor a que también cubra esas prestaciones conforme a las fracciones precedentes;

VIIl. La indemnizacién por mora consistente en el sistema de actualizacion e intereses a que se refieren las fracciones |, |l
Il 'y IV del presente articulo sera aplicable en todo tipo de seguros, salvo tratandose de seguros de caucion que garanticen
indemnizaciones relacionadas con el impago de créditos fiscales, en cuyo caso se estara a lo dispuesto por el Codigo Fiscal
de la Federacion. El pago que realice la Institucion de Seguros se hara en una sola exhibicion que comprenda el saldo total
por los siguientes conceptos:

a) Los intereses moratorios;
b) La actualizacion a que se refiere el primer parrafo de la fraccion | de este articulo, y
¢) La obligacion principal.



En caso de que la Institucién de Seguros no pague en una sola exhibicion la totalidad de los importes de las obligaciones
asumidas en el contrato de seguros y la indemnizacion por mora, los pagos que realice se aplicaran a los conceptos
sefialados en el orden establecido en el parrafo anterior, por lo que la indemnizacion por mora se continuara generando en
términos del presente articulo, sobre el monto de la obligacion principal no pagada, hasta en tanto se cubra en su totalidad.
Cuando la Institucion interponga un medio de defensa que suspenda el procedimiento de ejecucién previsto en esta ley, y
se dicte sentencia firme por la que queden subsistentes los actos impugnados, el pago o cobro correspondientes deberan
incluir la indemnizacién por mora que hasta ese momento hubiere generado la obligacion principal, y

IX. Si la Institucién de Seguros, dentro de los plazos y términos legales, no efectua el pago de las indemnizaciones por
mora, el juez o la Comision Nacional para la Proteccién y Defensa de los Usuarios de Servicios Financieros, segtn corres-
ponda, le impondran una multa de 1000 a 15000 Dias de Salario.

En el caso del procedimiento administrativo de ejecucion previsto en el articulo 278 de esta Ley, si la institucion de seguros,

dentro de los plazos o términos legales, no efectiuan el pago de las indemnizaciones por mora, la Comision le impondra la multa

sefialada en esta fraccion, a peticion de la autoridad ejecutora que corresponda conforme a la fraccion Il de dicho articulo.
Deducciones

Cualquier Prima vencida y no pagada, seran deducidos de la liquidacion que proceda.

Terminacion del Contrato

El contrato terminara sin obligacién posterior para ARGOS, con la Forma de Liquidacion del Beneficio procedente o por
expiracion del plazo del seguro.

Cesacion Automatica del Contrato

El contrato de seguro cesara automaticamente en sus efectos por falta de pago de prima o de la fraccion de ésta en
términos del articulo 40 de la Ley Sobre el Contrato de Seguro.

Rehabilitacion

Cuando los efectos del contrato hubieren cesado por falla de pago de Primas podra ser rehabilitado en cualquier época,
solicitandolo el CONTRATANTE y/o el Asegurado Titular por escrito a ARGOS vy justificando su asegurabilidad, ARGOS
expedira en caso de aceptacion el endoso correspondiente. Al efectuarse la rehabilitacion el CONTRATANTE debra pagar
la Prima o Primas en descubierto.

Comprobacion del Siniestro

ARGOS tiene derecho a solicitar al Asegurado Titular o beneficiarios toda clase de informacion o documentos relacionados
con el siniestro y por los cuales puedan determinarse las circunstancias de su realizacion y las consecuencias del mismo.

Beneficiarios

El Asegurado Titular debe designar a sus beneficiarios en forma clara y precisa, para evitar cualquier incertidumbre sobre
el particular. La designacién de beneficiario atribuye a la persona en cuyo favor se hace, un derecho propio al crédito derivado
del contrato de seguro, de manera que son ineficaces las designaciones para que una persona cobre los beneficios derivados
de este contrato y los entregue a otras.

Si sélo se hubiere designado un beneficiario y éste muriere antes o al mismo tiempo que el Asegurado Titular y no existiere
designacion de nuevo beneficiario, el importe del seguro se pagara a la sucesion del Asegurado Titular, salvo pacto en
contrario o que hubiere renuncia del derecho de revocar la designacién hecha en los términos de la clausula siguiente, en
Cuyo caso se pagara la Suma Asegurada a la sucesion del beneficiario.
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Cambio de Beneficiarios

El Asegurado Titular tiene derecho en cualquier tiempo, a designar o cambiar libremente a los beneficiarios de la pdliza.
Para tal efecto el Asegurado Titular deberéa notificar el cambio por escrito a ARGOS, indicando el nombre del nuevo
beneficiario, en caso de que la notificacion no se reciba oportunamente, ARGOS pagara al ultimo beneficiario del que tenga
conocimiento y quedara liberada de las obligaciones de este contrato.

El Asegurado Titular puede renunciar a este derecho, si asi lo desea, haciendo una designacion irrevocable y debera
comunicarlo al beneficiario y a ARGOS.

Forma de Liquidacion

1. ARGOS realizara el pago correspondiente al Asegurado Titular segun sea el caso y la cobertura sefalada en la
caratula de la pdliza.

2. ARGOS realizara el pago correspondiente a los beneficiarios designados en la pdliza. Afalta de beneficiarios expresamente
designados, se pagara a la sucesion del Asegurado Titular.

Dicho pago se efectuara tras recibir pruebas del hecho que genera la obligacion y del derecho de quien solicite el pago, asi
como las declaraciones y documentacion completa que ARGOS pide en las formas correspondientes que ésta proporcione.

ARGOS garantiza el pago de la Suma Asegurada que proceda, en un plazo maximo de 5 (cinco) dias habiles contados
a partir de aquel en que se satisfagan los requisitos sefialados en el parrafo que antecede.

La Liquidacion se hara de la siguiente forma:

a) En caso de pagos menores a 35 Salarios Minimos Generales Mensuales Vigentes en la CDMX, ARGOS efectuara el
pago derivado de este contrato, en una sola exhibicién a través de documento nominativo a cada uno de los beneficiarios.
b) En caso de pagos mayores a 35 Salarios Minimos Generales Mensuales Vigentes en la CDMX, se aplicara a eleccion
de los beneficiarios, la Pdliza de Administracion Garantizada Argos (PAGA).

PAGA es una pdliza con cobertura de renta vitalicia diferida que se expide a nombre del beneficiario y a través de la
cual, se puede disponer parcial o totalmente del monto en dicha pdliza invertido, mas intereses, segun los procedimientos
registrados en la Comisién Nacional de Seguros y Fianzas.

Documentacién a presentar en caso de siniestro

ARGOS solicitara al Asegurado Titular o beneficiario los documentos que acrediten la ocurrencia del siniestro y la identidad
de quién reclama el pago, siendo entre los siguientes:

Fallecimiento por Cualquier Causa

- Formato de Reclamacién Persona Fisica. (Versién actualizada disponible en nuestra pagina web:
WWW.segurosargos.com)

- Original o copia Certificada del Acta de Defuncion.

- Copia fotostatica del acta de Nacimiento del Asegurado.

- Copia fotostatica del acta de Matrimonio, en caso de que el esposo(a) sea el beneficiario(a).

- Comprobante de Concubinato ante autoridad judicial competente. (Para aquellas pdlizas en donde aplique el articulo
142 de la Ley de ISR).

- Copia fotostatica del acta de Nacimiento del Beneficiario(s), en caso de que alguno de ellos hubiese fallecido,
presentar Acta de Defuncion en original o copia certificada.

- Copia fotostatica de Identificacion Oficial del Asegurado, en caso de que la tuviese.

- Copia fotostatica de Identificacion Oficial del Beneficiario(s) mayores de edad, si el domicilio de la identificacién es
diferente al Formato de Reclamacion Persona Fisica se requiere de la copia del comprobante de domicilio con una
antigliedad no mayor a 3 meses.

- RFC con homoclave (anotado en formato de reclamacién o copia de CIF).



- Caratula de pdliza original, si se encontrara en poder del Beneficiario.
- Historia Clinica Completa

Muerte Accidental

- Adicional a lo correspondiente por Fallecimiento, las actuaciones del Ministerio Publico completas con examenes
toxicolégicos.

Cobertura de Gastos Inmediatos

- Copia fotostatica del Certificado Médico o del Acta de defuncién.

- Copia fotostatica de la identificacion oficial de los Beneficiarios.

- Caratula de pdliza original, si se encontrara en poder del Beneficiario.

- Copia fotostatica de Identificacion Oficial del Asegurado, en caso de que la tuviese.
- Historia Clinica Completa

Anticipo por Enfermedad Terminal, Graves Enfermedades y Cancer

- Formato de Reclamacioén Persona Fisica. (Version actualizada disponible en nuestra pagina web:
WWW.Segurosargos.com)

- Para el anticipo por enfermedad terminal: original del dictamen médico en el que especifique que la esperanza o el
prondstico de vida del asegurado es menor a un afio.

- Para graves enfermedades: original del dictamen médico.

- Copia fotostatica del Acta de nacimiento del Asegurado.

- Copia fotostatica de Identificacion Oficial del Asegurado(a), si el domicilio de la identificacion es diferente al Formato
de Reclamacion Persona Fisica se requiere de la copia del comprobante de domicilio con una antigiedad no mayor
a 3 meses

- Resumen Clinico expedido por la Institucién en donde esta siendo atendido en papel membretado, sellado y firmado
por el médico tratante indicando cédula profesional, acompafiado de estudios practicados que comprueben la Grave
Enfermedad y/o se indique la esperanza de vida para el caso de Enfermedad Terminal.

- Para Cancer: Evidencias clinicas, radioldgicas, histolégicas y de laboratorio.

- Caratula de pdliza original, si se encontrara en poder del Beneficiario.

Intermediarios

Durante la vigencia de la poliza, el CONTRATANTE podra solicitar por escrito a ARGOS, le informe sobre el porcentaje de
la prima que por concepto de comision o compensacion directa, corresponda al intermediario o persona moral por su
intervencion en la celebracion de este contrato. ARGOS proporcionara dicha informacion por escrito o por medios electronicos,
en un plazo que no excedera de 10 (diez) dias habiles posteriores a la fecha de recepcion de la solicitud.

Responsabilidad Fiscal

Queda establecido y entendido entre las partes que cada una de ellas es responsable de pagar los impuestos que a cada
cual le correspondan, conforme a la legislacion fiscal vigente o conforme a aquella que le substituya. Por tanto, ninguna de
las partes sera considerada como obligada solidaria de su contraparte respecto de las obligaciones de caracter fiscal que
le correspondan; sin perjuicio de que ARGOS realice las retenciones que sefalen las disposiciones fiscales aplicables, con
el fin de enterarlas por cuenta de terceros.

El CONTRATANTE sabe y entiende la naturaleza juridica de esta pdliza de seguro, asi como que su uso es para los fines
de proteccion y aseguramiento previstos en la misma. El CONTRATANTE se obliga a asumir las posibles infracciones a
las disposiciones fiscales vigentes, asi como las responsabilidades de cualquier indole en las que incida, derivados del mal
uso, utilizacion diversa o indebida que dé a esta pdliza de seguro.
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En cumplimiento a lo dispuesto en el articulo 202 de la Ley de Instituciones de Seguros y de
Fianzas, la documentacion contractual y la Nota Técnica que Integran este producto de seguro,
quedaron registrados ante la Comision Nacional de Seguros y Fianzas, a partir del dia 19 de
mayo del 2023 con el numero CNSF-S0060-0197-2023.

Registrado en la CONDUSEF con el nuimero CNSF-S0060-0197-2023/CONDUSEF-000256-10
con fecha 19/05/2023.
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DERECHOS COMO CONTRATANTE,
ASEGURADO Y/O BENEFICIARIO DE UN SEGURO

¢CONOCES TUS DERECHOS ANTES Y DURANTE LA CONTRATACION DE UN SEGURO?

Cuando se contrata un Seguro de Vida, es muy comun que se desconozcan los derechos que se tienen como Asegurado al
momento de adquirir esta proteccion, en caso de algun siniestro, e inclusive previo a la contratacion.

Si tU conoces bien cuales son tus derechos podras tener claro el alcance que tiene tu Seguro, evitaras imprevistos de ultimo

momento y estaras mejor protegido.

¢COMO SABER CUALES SON TUS DERECHOS CUANDO

CONTRATAS UN SEGURO Y DURANTE SU VIGENCIA?

Es muy facil...

Como Contratante tienes derecho antes y durante la
contratacion del Seguro a:

« Solicitar al Intermediario que te ofrece el Seguro la
identificacion que los acredita para ejercer como tal.

* Solicitar por escrito informacion referente al importe de la
comision o compensacion que recibe el Intermediario que
te ofrece el Seguro. Este se proporcionara por escrito o
por medios electronicos, en un plazo no mayor a 10
(diez) dias habiles posteriores a la fecha de recepcion
de la solicitud.

* Recibir toda la informacion que te permita conocer las
Condiciones Generales del Seguro, incluyendo el
alcance real de la Cobertura que estas contratando, la
forma de conservarla y la forma de dar por terminado el
Contrato. Para lo cual ponemos a tu disposicién nuestro
sitio web www.segurosargos.com, o en cualquiera de
nuestras oficinas.

-

En caso de que ocurra el siniestro tienes derecho a:

* Recibir el pago de la Suma Asegurada contratada en
tu Pdliza siempre y cuando suceda dentro del periodo
de gracia para el pago de la Prima.

» Cobrar una indemnizacion por mora a la Aseguradora,
en caso de retraso en el pago de la Suma Asegurada.

* En caso de inconformidad con el tratamiento de tu
siniestro, puedes presentar una reclamacién ante la
Aseguradora por medio de la Unidad de Atencion
Especializada (UNE). O bien, acudir a la Comisiéon
Nacional para la Proteccion y Defensa de los Usuarios
de Servicios Financieros (CONDUSEF), en cualquiera
de sus delegaciones estatales.

Si presentaste la queja ante CONDUSEF, puedes solicitar
la emisiéon de un dictamen técnico, si las partes no se
sometieron a arbitraje.

 Conocer a través de la CONDUSEF, si se es Beneficiario
de una Pdliza de Seguro de Vida a través del Sistema
de Informacion sobre Asegurados y Beneficiarios de
Seguros de Vida (SIAB-Vida).

/

En caso de cualquier duda, ponemos a tu disposicién nuestros teléfonos de atencién en la Ciudad de México y su Area
Metropolitana el (55)20.00.17.00 y desde el Interior de la Republica el 800.265.20.20

Adicionalmente, puedes acudir a nuestra Unidad Especializada de Atencidén al Publico, ubicada en Tecoyotitla 412, Col.
Ex-Hacienda de Guadalupe Chimalistac, Alcaldia Alvaro Obregén, C.P. 01050, Ciudad de México, México; con un horario
de atencién de lunes a jueves de 9:00 a 18:00 horas y viernes de 9:00 a 15:00 horas.

En cumplimiento a lo dispuesto en el articulo 202 de la Ley de Instituciones de Seguros y de
Fianzas, la documentacion contractual y la Nota Técnica que Integran este producto de seguro,
quedaron registrados ante la Comision Nacional de Seguros y Fianzas, a partir del dia 19 de
mayo del 2023 con el nimero CNSF-S0060-0197-2023.

Registrado en la CONDUSEF con el numero CNSF-S0060-0197-2023/CONDUSEF-000256-10 con

fecha 19/05/2023

*Usted puede consultar las Condiciones Generales de su Pdliza de Seguro y/o modificaciones a las mismas en nuestra

pagina web www.segurosargos.com.



Orientamos a los tuyos las 24 horas los 365 dias del afio, en todo México.
aQUE HACER EN CASO DE FALLECIMIENTO DEL ASEGURADO TITULAR?

1. Tener a la mano el Certificado de Cobertura Inmediata o Péliza Individual.

2. Llamar sin costo a ASISTENCIA ARGOS: 800.506.01.02

3. Proporcionar nombre y nimero de Pdliza o Certificado del Asegurado Titular.
4. E| Asesor le indicaré los pasos a seguir, asi como los documentos a entregar.

® SsSeguros

ARGOS

Tecoyotitla 412, Col. Ex-Hacienda
de Guadalupe Chimalistac,
Alcaldia Alvaro Obregdn, C.P. 01050
Tel. 55.20.00.17.00
800.265.2020
WWW.segurosargos.com

0 Seguros Argos Oficial Q @Seguros_Argos




