POLIZA

Z

AUREECATERM I RAERAERAERTEN ZURICH'

011400086290000000000001

Producto : Responsabilidad Civil General (1) BILIDAD

Division : Empresas _ . CIVIL

Segmento: 014 Ipz Recibido COMBINADA

Oficina . Sede Central y cajeros de la red Banelco y Link, es: 33707395759000

Moneda : Dolares EEUU

Condiciones Particulares

Pdliza 1 14 - 8629 Documento  : Renovacion de Pdliza
) ) ) Solicitud ~~ : 73582789
Vigencia :Desde: el 1 de Julio de 2024 Fecha Emision : 8 de Julio de 2024
Hasta : el 1 de Julio de 2025 ]
alas 12 Hs(nedio dia) del lugar de su expedi ci 6n Poéliza Renovada: 14-0008240

La Compafifa se obliga a cumplir la prestacion convenida de acuerdo a las estipulaciones y limites expresados en este contrato.
Esta poliza ha sido aprobada por la Superintendencia de Seguros de la Nacion mediante Resolucidn/Proveido N° 110655
Integran esta péliza las Condiciones Generales Uniformes, Tas Condiciones Generales y demas clausulas que se incluyen en el
indice anexo a estas Condiciones Particulares.
AVISO IMPORTANTE: Cuando el texto de la péliza difiera del contenido de la propuesta, la diferencia se considerara aprobada
or el tomador si no reclama dentro de un mes de haber recibido la pdliza. (Art. 12 Ley de Seguros N° 17.418).-
os Asegurados podran solicitar informacion ante la Superintendencia de Seguros de la Nacion con relacién a la entidad
aseguradora, dirigiéndose personalmente o por nota a Julio A. Roca 721 (C.P. 1067), Ciudad de Buenos Aires; por
teléfono 4338-4000 (lineas rotativas), en el horario de 10:30 a 17:30; o via Internet a la siguiente direccién: www.ssn.gov.ar

Asegura a Con domicilio en

ISI MUSTANG ARGENTINA SA 014

CUIT 33-70739575-9 Avda Pedro Molina Nro. 714

. 5500/Mendoza
IVA Responsable Inscripto
Organizador : 000542 Aon Risk Services Argentina S. Productor : 000542 Aon Risk Services Argentina S.
Matricula : 0000000705 Matricula : 0000000705

N° Orden : 6.985.778 Cddigo Sociedad: 104205

Todos | os pagos del Asegurado que resulten de la aplicaci6n de esta

Cl dusul a, se efectuaran de acuerdo a | o nornado en el Anexo del punto 23.6.
inciso h del Reglanmento General de | a Actividad Aseguradora (Resol uci 6n SSN
N° 38.708 de fecha 6 de novienbre de 2014), cuyo texto se trascribe

segui danent e:

Los Unicos sistemas habilitados para pagar prenios de contratos de seguros
son | os siguientes:

a. Entidades especializadas en cobranza, registro y procesani ento de pagos
por nedi os el ectroénicos habilitados por |a SUPERI NTENDENCI A DE SEGURCS DE
LA NACI ON.

b. Entidades financieras sonetidas al réginen de la Ley N° 21.526.

c. Tarjetas de crédito, débito o conpras emtidas en el marco de la Ley N°
25.065. Cheques de terceros, |os que deberan ser indefectiblenente
endosados por el Asegurado o Tonmdor de |a péliza.

d. Efectivo en noneda de curso legal, nediante la utilizaci én de un
Control ador Fi scal honol ogado por |a ADM NI STRACI ON FEDERAL DE | NGRESCS
PUBLI COS y registrado ante | a SUPERI NTENDENCI A DE SEGURCS DE LA NACI ON,

ani canente hasta la suma méxi ma establ ecida en |l a normati va vigente.

] =SS,
Fabio Rossi
Gerente General Zurich Argentina
G. Ada.: 0.00 La presente p6liza se suscribe mediante firma facsimilar conforme lo previsto
. q.: ’ en el punto 7.8 del Reglamento General de la Actividad Aseguradora
ZURICH ARGENTINA Compafifa de Seguros S.A. CUIT: 30-50004977-0 Cerrito 1010, C1010AAV Buenos Aires - Argentina, C. F. Tel. 4819-1010 Fax: 4819-1001.
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e. Cuando | a percepci 6n de prenios se materialice a través del SISTEMVA
UNI CO DE LA SEGURI DAD SOCI AL (SUSS) se considerara cunplida |la obligacién
establ ecida en el presente articulo.

Objeto del Seguro

Item nUmero 1

Ubicacion del riesgo
- Nro. S/N
/Republica Argentina , Mendoza

Coberturas
Suma asegurada
Resp. Civil General/Productos 5. 000. 000
Prima 22.262,72
Sub-Total 22.262,72
I.V.A. D.F. 4.675, 17
I.LV.A. R.P. 667, 88
Otros Impuestos 601, 09
Premio 28. 206, 86

La entidad aseguradora dispone de un Servicio de Atencién al Asegurado. Por reclamos, que no hayan sido solucionados previamente
por las vias de atencion al pdblico de la entidad, podran comunicarse con este Servicio al teléfono 5236-5168.

Los datos de los Responsables del Servicio de Atencién al Asegurado se encuentran disponibles en la pagina web
www.zurich.com.ar.

En caso de que existiera un reclamo ante la entidad aseguradora y que el mismo no haya sido resuelto o haya sido desestimado, total
0 parcialmente, o que haya sido denegada su admision, podra comunicarse con la Superintendencia de Seguros de la Nacion por
teléfono al 0800-666-8400 o por correo electrénico a consultas@ssn.gob.ar.

Cl dusul as de | a Poliza: 14/ 001 14/002 16/043 906 910
RENOVACI ON DE POLI ZA: 140008240

CLAUSULA DE LI M TACI ON Y EXCLUSI ON POR SANCI ONES

NingUn(re?asegurador o retrocesionario ofrecerd cobertura ni sera responsa-
bl e por el pago de reclanps o proporcionara beneficios que deriven del pre-
sente contrato si |a provisién de dicha cobertura, pago de dicho reclanp o
provi si 6n de di cho beneficio expusiera al (re)asegurador o retrocesionario
a cual qui er sanci 6n, prohibicion o restricci é6n de acuerdo con |as resol u-
ci ones de |l as Naciones Unidas o de |as sanciones conercial es o econdm cas,

ZURICH ARGENTINA Compafifa de Seguros S.A. CUIT: 30-50004977-0 Cerrito 1010, C1010AAV Buenos Aires - Argentina, C. F. Tel. 4819-1010 Fax: 4819-1001.
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Z

ZURICH

Producto : Responsabilidad Civil General (1) EFS%()A%SA-
Division : Empresas . CIVIL
Segmento: 014 Ipz Recibido COMBINADA

Oficina : Sede Central
Moneda : Délares EEUU

| eyes 6 regul aci ones de I a Uni 6n Europea, Reino Unido o Estados Uni dos de
Anérica. La presente clausula no sera de aplicaci 6n en | os siguientes su-
puest 0s:

a) Cuando | a RepUblica Argentina haya rechazado expresanente |a disposicién
en que se basa

b) En | os casos en que pueda afectar intereses privados de personas que ca-
rezcan de relaci6n con | as notivaciones de | a sanci6n y cuando se funde
excl usivamente en | a naci onal i dad del beneficiario

c) Cuando viole el ordenamiento juridico vigente en | a Republica Argentina
Responsabi lidad G vil Operaciones y Productos

Excl usi ones:

- Errores y omisiones en |os servicios de aplicaci6n de productos, tales
conp pero no limtados a: Aplicacion errénea, fornulaci 6n errénea, reconen-
daci 6n errénea de un producto a ser aplicado

- Cualquier tipo de garantia de producto, pronesa o aseveraci 6n de efectos
de | os productos vendi dos.

- Responsabilidad Cvil Patronal, Accidentes del Trabajo y/o Enfernedades
Pr of esi onal es.

- Incunplimento de deberes de caracter profesional del Asegurado (D&QJ E&O
- ol igaciones Contractual es.

- Pérdidas financieras puras.

- Multas y penalidades, pagos punitivos, dafios ejenplificadores.

- Recl anbs a consecuenci a de guerra, rebelidn, guerra civil, vandalisnp

- Terrorisno.

- Asbestos, PCB's.

- Responsabilidad Civil energente de | a tenencia, uso, propiedad o nmanejo
de vehicul os aéreos y/o acuati cos.

- Responsabilidad Civil por dafios a buques y/o aviones.

- Responsabilidad Civil por cual quier interrupcién parcial o debilitacidn
de o falta de suministro de energia el éctrica, gas, teleconunicaciones,
agua o cual quier servicio publico o privado

- Responsabilidad Cvil energente de operaci ones conpl et adas.

- Responsabilidad Cvil Ml a Praxis Mdica

- Retiro de productos del nercado y garantia del producto

- Gastos que ocasione |la reposicioén, reenplazo y/o reparaci 6n de |os
product os.

- Dafios por productos cuyos defectos | e eran conoci dos al Asegurado a
nonento de |la entrega

- Responsabilidad Cvil que derive de errores, negligencias, inpericias en
| a concepci 6n técnica de férmnul as, disefios, planos, especificaciones y/o
mat eri al de propaganda

ZURICH ARGENTINA Compafifa de Seguros S.A. CUIT: 30-50004977-0 Cerrito 1010, C1010AAV Buenos Aires - Argentina, C. F. Tel. 4819-1010 Fax: 4819-1001.
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- Eficacia del producto (Falla del producto en cunplir sus funciones
especificas).
- Dafio noral puro, es decir aquel que no sea consecuenci a de dafio o | esi dn
- Acoso sexual y todo tipo de discrimnacioén
- Secuestro
- Actos ilicitos y/o ilegales.
- Responsabilidad Civil del Asegurado en caso de infidelidad y riesgos
financi eros.
- Dafios por afecciones de sistenmas de coOnputos.
- EMF, Askareles, fornmal dehi dos, ami anto, plonb, hidroégenos cloridados,
di oxi nas y ci anuro.
- Difamaci 6n, cal umi as, decl araci ones con car acter of ensivo.
- Viol aci ones de derechos de publicaci 6n de terceros.
- Pirateria y aprobaci6n de titulos o | emas ajenos.
- Cual qui er violacio6n de derechos de privaci dad
- Operaciones Portuari as.
- Responsabilidad Cvil por productos transgénicos.
- Se excluye lucro cesante a consecuenci a de dafios a instal aci ones de
servici os publicos.
- Se excluye lucro cesante no derivado de dafios fisicos (lesiones y/o
nuerte) y/ o dafios materiales a terceros cubiertos en | a presente péliza
- Biotecnol ogia
- Sabotaje y/o adulteraci 6n de productos.
- Recl anpbs por pol uci é6n o contamn naci 6n fuera del territorio de la
Republ i ca Argenti na.
- Pol uci 6n o contam naci 6n a consecuencia de | a aplicacién intencional de
un producto al aire, suelo o agua
- Tunul t o Popul ar
- Cyber Risk y/o cualquier tipo de reclanp relacionado al robo y/o filtra-
ci 6n de datos.
- Responsabilidad del Asegurado por servicio de Valet Parking
- Los siguientes productos:

* Acril am da

* Arseniato de cobre cromado (CCA).

* Atrazina

* DDT.

* Metil Terbutil Eter (MIBE)

* Plomp o productos que | o contengan

* Todas |l as sustancias |listadas en el Anexo de Rotterdam

* difosato.

* Neoni coti noi des.

* Paraquat .

* PFAS

Asi mi snp, con respecto a Jurisdiccion de USA, Canada y sus territorios:
- Se excluyen dafios punitivos y ejenpl ares.
- Se excluye cual qui er responsabilidad por polucié6n o contam naci 6n

ZURICH ARGENTINA Compafifa de Seguros S.A. CUIT: 30-50004977-0 Cerrito 1010, C1010AAV Buenos Aires - Argentina, C. F. Tel. 4819-1010 Fax: 4819-1001.
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ZURICH

Producto : Res ponsabllldad Civil General (1) EFS%()A%SA

Division : Empre CIVIL

Segmento: Q14 Ipz ReC|b|do COMBINADA
Oficina : Sede Central

Moneda : Dolares EEUU

Las costas y gastos de defensa se incluyen dentro del |imte asegurado.

CONDI Cl ONES PARTI CULARES.
ASEGURADO. | SI MUSTANG ( ARGENTI NA) S. A
COBERTURA: Responsabilidad Civil Operaciones y Productos.

LI M TES DE COBERTURA:
Oper aci ones: U$S 5. 000. 000.- por evento y en el agregado anual .
Product os: U$S 5.000. 000.- por evento y en el agregado anual.

FRANQUI CI A:  No aplica

AMBI TO DE COBERTURA:
RC GENERAL: Republica Argentina
RC PRODUCTO Mundo Entero

VI GENCI A: Desde | a hora 12 del 1/7/2024
Hasta | a hora 12 del 1/7/2025

Se deja constancia que bajo el Art. 2° "Anpliaci é6n de cobertura", se anplia
a cubrir los siguientes adicionales, a detallar:

RC CRUZADA

BS. BAJO CUI DADO CUSTCODI A Y CONTROL

CONTAM NACI ON SUBI TA Y ACCI DENTAL

RECLAMOS EN SERI E

RC CONTRACTUAL

* COSTAS Y GASTOS DE DEFENSA | NCLUIDOS EN EL LIMTE

RC AUTOMOVI LES PROPI CS EN EXCESO

* Recl anpbs en seri e:

Dos o mas incidentes que produzcan Lesiones y/o Dafios Materiales y sean
consecuencia de la msna causa durante el periodo de validez del presente
contrato seran a efectos de |la presente péliza considerados conp un Unico
event o.

Se deja constancia que bajo el Art. 3° "Riesgo no Cubiertos", se incorporan

ZURICH ARGENTINA Compafifa de Seguros S.A. CUIT: 30-50004977-0 Cerrito 1010, C1010AAV Buenos Aires - Argentina, C. F. Tel. 4819-1010 Fax: 4819-1001.
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a |l o nmencionado bajo dicho articulo, l|as siguientes exclusiones,a detallar
Bebi das al cohdl i cas (para exposiciones en EE. UU.)

Asbest os

Avi acion y riesgos aéreos

Di acetyl

Canpos el ectronmagnéti cos

Responsabilidad Cvil Profesional / Mala praxis

Alimentos y bebi das que contienen ingredientes farnmaceuticos y/o renedi os
Di aceti |

Canpos el ectromagnéti cos (CEM / Radi of recuencia (RF)

Responsabi |l i dad por préacticas |aborales (RPE)

Pr oduct os nodi fi cados genéti canente

H Vv

| mpl ant es para humanos

Ri esgos nucl eares

Titul ares y operadores de enbarcaci ones

Ri esgos Far nmaceuti cos

Dafios Punitivos y Ejenplares en USA

Silica

Terrorisno

Tabaco o productos sustitutos del tabaco

Enf er redades transm si bl es que surjan de Sangre y 6rganos, tejidos y produc
tos hechos a partir de |los origenes humanos o ani nal es

Urea For nmal dehi do

Guerras y guerras civiles

Exposi ci on por sol daduras

CUIP: 0228108099000000000000000001400086290000000000009933707 3957591 -2000000070520000000705070072
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Producto : Res ponsabllldad Civil General (1) EFS%()A%SA'
Division : Empre CIVIL
Segmento: Q14 Ipz ReC|b|do COMBINADA
Oficina : Sede Central
Moneda Dolares EEUU
INDICE DE CLAUSULAS
903 Seguros en Moneda Extranjera
14/ 001 Anexo |
14/ 002 Condiciones Generales para el Seguro de Responsabilidad Civil Operaciones y
906 Clausula Adicional Exclusion Afio 2000
910 Exclusion de Cobertura para los Riesgos de Terrorismo, Guerra Civil,
16/ 043 Clausula de exclusion de riesgo cibernético:

ZURICH ARGENTINA Compafiia de Seguros S.A. CUIT: 30-50004977-0

Cerrito 1010, C1010AAV Buenos Aires - Argentina, C. F. Tel. 4819-1010 Fax: 4819-1001.
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903 SEGUROS EN MONEDA EXTRANJERA

La noneda de la po6liza, en la cual se encuentran expresadas |las sunas
aseguradas, el nonto de la prim, franquicias/ deducibles[1l], rescates|[?2]
y demas val ores establ ecidos en la poéliza, es |la noneda extranjera indicada
en | as Condiciones Particul ares.

Sin perjuicio de ello, las partes acuerdan que sus obligaciones de pago se
daran por cunplidas dando el equivalente en noneda de curso |egal de
acuerdo a las previsiones del Articulo 765 y concordantes del Codigo Civi
y Conercial de la Nacién

Para ello, las obligaciones y demas valores de |la péliza se convertiran a
noneda de curso legal de acuerdo a la cotizacioén tipo de canbio mayorista
vendedor de cierre del Banco de | a Naci 6n Argentina, del dia habil anterior
a la fecha de pago de | a obligacidn

Si entre la fecha de facturacion de la prima y la fecha de efectiva
recepcion de los fondos por parte del Asegurador se hubiere producido
variacién en la cotizacién de | a noneda extranjera que se estipula en |las
Condi ciones Particulares, las diferencias que pudieran generarse entre la
prima convenida por |als cobertura/s contratada/s y el pago efectivanente
reci bido, podran ser incluidas a través de la correspondiente nota de
crédito/débito. Lo misnp resulta de aplicaci 6n respecto de |as obligaci ones
de pago del asegurador en caso de variacio6n de cotizacién de |a nponeda
extranjera que se estipula en |las Condiciones Particulares, entre la fecha
de pagoy la fecha de efectiva recepcion de 1os fondos por parte de
Asegur ado

Si por una disposicion canbiaria, no hubiere cotizacio6n del Banco de |a
Naci 6n Argentina, se utilizard, en igual forma el Tipo de Canbio Mayorista
de Referencia vendedor publicado por el Banco Central de |la Republica
Ar genti na.

[1] Todos | os Ranpbs excepto Vida y Retiro
[2] Ranps Vida y Retiro.

14/ 001 ANEXO |
EXCLUSI ONES DE COBERTURA:

Art.3°: RIESGOS NO CUBI ERTOS

a. Exclusiones relativas a | a Cobertura de Responsabilidad G vi
Oper aci ones.

El Asegurador no cubre | a responsabilidad del ASEGURADO en cuanto sea
causada por o provenga de

Inciso 1°: La tenencia, uso, propiedad o nmanejo de vehicul os aéreos o
acuaticos de cual qui er natural eza, salvo los botes a renb o simlares no
aut opr opul sados.

Inciso 2°: Lesiones personal es o dafios nateriales a terceros o cosas de
terceros (transportados y/o no transportados) causados por vehicul os
terrestres, renol cados o autopropul sados de propi edad del ASEGURADO, o0 en
| os casos en | os que fuera usuario en contratos de |easing; no obstante no
estan excl ui dos | os vehicul os al quilados y/o de propi edad de funcionarios

ZURICH ARGENTINA Compafifa de Seguros S.A. CUIT: 30-50004977-0 Cerrito 1010, C1010AAV Buenos Aires - Argentina, C. F. Tel. 4819-1010 Fax: 4819-1001.
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ZURICH

Producto : Res ponsabllldad Civil General (1) EFS%()A%SA
Division : Empre CIVIL
Segmento: 014 Ipz ReC|b|do COMBINADA
Oficina Sede Central

Moneda Dolares EEUU

del ASEGURADO y/ o que no fueran de propi edad del ASEGURADO, al servicio de
éste, en la nedida en que no se encuentre vigente un seguro mas especifico

No obstante | o establecido en el parrafo precedente, |a presente péliza
anpara al ASEGURADO por | os dafios naterial es o | esiones personal es que
ocasi one a terceros por el uso de gruas, autoel evadores u otros simlares

si enpre que di chos dafios o | esiones sean ocasi onados dentro de predi os de
propi edad del ASEGURADO o sobre | os que el Asegurado tenga control

Inciso 3°: La descarga, dispersion, salida o escape de huno, vapores,
hol I i n, emmanaci ones, acidos, alcalis, productos quimcos toxicos, |iquidos
0 gases, residuos u otros irritantes o contam nantes de la tierra,
atnosfera y del agua, y todo tipo de filtracién, poluci 6n y/o contam nacion

Inciso 4°: Las anpliaciones y/ o nuevas construcci ones y sus respectivos
nont aj es de nmaqui narias e instal aci ones, |as excavaci ones y/ o denoli ciones.
No seran consi derados conp tales |os trabajos de |inpieza, nmanteninento,
conservaci 6n y/o refacci 6n

Inciso 5°: Cualquier tipo de asesorani ento nédico, cura nedicinal u otro
tratam ento médi co dado o sum ni strado por el ASEGURADO, sus dependientes o
sus agentes.

Inciso 6°: Daflos causados a bi enes que se encuentren bajo el cuidado,
custodia o control del ASEGURADO

Inciso 7°: Daflos causados conb consecuenci a del transporte de bienes de
ASEGURADO.

Inciso 8°: nligaciones contractual es del ASEGURADO, salvo que ta
responsabi |l i dad hubi era existido de igual forma en ausencia de aquélla
obl i gaci 6n contract ual

Inciso 9°: Riesgos portuarios y/o maritinos de cual quier tipo

Inciso 10°: Acoso y/o abuso sexual y todo tipo de discrimnacién
di f amaci 6n y cal umi as.

b. Exclusiones relativas a | a Cobertura de Responsabilidad G vil por
Pr oduct os.

Inciso 1°: Los gastos sufridos por el ASEGURADO conb consecuencia de
retiro, inspeccion, reparacion, reenplazo o pérdida de uso de | os productos

del ASEGURADO, u operaci ones conpl etadas por cuenta del msnop, por

cual qui er bien del cual dichos productos o trabajos fornmen parte, si dichos
product os, trabajos o bienes, son retirados del nmercado o del uso debido a
al gun defecto conoci do o sospechado por el ASEGURADO.

ZURICH ARGENTINA Compafifa de Seguros S.A. CUIT: 30-50004977-0 Cerrito 1010, C1010AAV Buenos Aires - Argentina, C. F. Tel. 4819-1010 Fax: 4819-1001.
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Inciso 2°: Pérdida de o dafios a | os productos.

Inciso 3°: Errores, negligencia o inpericia en | a concepcié6n técnica de
formul as, pl anos, disefios, especificaciones o material de propaganda

No obstante el Asegurador cubrira | a responsabilidad del ASEGURADO
energente de deficiencias en el proceso de fabricaci 6n, envasado,
clasificacion, etiquetado, acondicionanmento o inpresion de instrucciones
de | os productos.

Inciso 4°: Daflos produci dos por productos entregados por el ASEGURADO que
no hayan sido experi nentados y consecuent enent e aprobados.

I nciso 5°: Daflos produci dos por productos cuyos defectos el ASEGURADO
conocia al nonmento de la entrega

Inciso 6°: Cual quier |esioén personal o dafio material originado por
product os entregados por el ASEGURADO sin que hayan sido efectivanente
aprobados por |os Organi snbs Pablicos y/o Privados cuya autorizaci 6n fuere
obligatoria para su venta y/o distribucién

Inciso 7°: Reclanpbs origi nados por aseveraci ones o pronesas hechas por e
ASEGURADO a terceros respecto de |l os efectos de | os productos vendi dos, asi
conp de usuarios no satisfechos por el producto respectivo.

Inciso 8°: Productos transgéni cos o mani pul ados genéti canente
c. Exclusiones relativas a anbas coberturas:

Inciso 1°: Radioactividad o uso de energia nuclear. Sin enbargo esta
exclusi 6n no es aplicable a | os dafios o pérdi das ocasi onadas por nini mas
canti dades de nmterial es radi oactivos utilizados en instrunmentos de
nedi ci 6n, control o inspeccién, sujeto a |la aprobaci 6n de O gani snpbs
Pablicos y/o Privados que |egislen y/o autoricen su uso

I nciso 2°: Indemi zaci ones o prestaciones resultantes de cual qui er |esioén
y/ o afecci 6n que inpliquen responsabilidad patronal de cual quier tipo

Inciso 3°: Multas y/o penalidades por incunplimento total o parcial de
obl i gaci ones contractual es o energentes de acuerdos en | os cuales e
ASEGURADO se hubi era conpronetido a pagar cual quier suma a titulo de

i ndemmi zaci 6n y cual qui er otro concepto

Inciso 4°: Reclanpbs origi nados en el uso de PCB (Pol ychl orinated bi phenyls
- Policlorados), DES (Diethyl Etil Bestrol - Dietil Etil Bestrol), SMON
Espuna de Ureaf ornal dehido, hidrocarburos, clorados, askareles, formalde-

hi dos pl onp, hidrdégenos, cloridados, dioxinas, cianuro, acrilam da,

arseni ato de cobre cromado (CCA), atrazina, DDT o Metil Terbutil Eter(MIBE)
anti conceptivos, vacunas, oxyhinolin, Swi ne Flu vaccine (Vacuna peste por-
cina), siliconas y/o productos de inplante basados en siliconas o simlares

Inciso 5°: Reclanbs que consi stan excl usi vanente en perjui ci os que no
resulten o sean consecuencia directa de dafios materiales y/o | esiones
per sonal es (dafios puranente financieros o puranente econém cos).
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Inciso 6°: Daflos materiales, |esiones personales o nuerte causados por un
hecho pri vado.

Inciso 7°: Daflos materiales y/o | esiones personales resultantes de |la
exi stenci a, mani pul eo, procesani ento, manufactura, venta, distribucion,
depoésito o uso de ashestos o por productos que contengan asbestos.

Inciso 8°: Reclanpbs derivados de acci ones u om siones, fraudulentas o no,
i mputables a Directores y Ejecutivos del ASEGURADO y todo tipo de
Responsabi | idad G vil Profesional.

I nciso 9°: Transm si 6n de enfernedades.

Inciso 10°: Recl anps derivados de Operaciones efectuadas y/o Productos
produci dos y/o entregados por el ASEGURADO en | os Estados Uni dos de
Nort eamérica, Canada y sus territorios.

Inciso 11°: Sindrone de I nnmunodeficiencia Adquirida respecto a |os
servicios o productos terapéuticos y/o de diagnéstico.

Inciso 12°: Hechos de guerra civil o internacional, guerrilla o rebelidn,
sedici6n, notin, terrorisnp, huelga, |ock out, tumulto popul ar,
mal evol enci a.

Inciso 13°: Dafios Punitivos y/o Ejenplares.
Inciso 14°: Responsabilidad Civil energente de canpos el ectromagnéti cos.

Inciso 15°: Para enpresas de servicios: Responsabilidad Cvil energente de
falta o falla en el sumnistro.

Inciso 16°: Responsabilidad Civil energente de |ineas de transm sion.

Inciso 17°: Responsabilidad Cvil energente de |os efectos del tabaco a la
Sal ud.

I nci so 18°: Ensayos clinicos
Inciso 19°: Responsabilidad Cvil por dafios a buques y/o aviones.

Inciso 20°: Responsabilidad Civil energente de operaci ones conpl et adas,

ent endi éndose por tales a | os trabajos realizados por el ASEGURADO en
cunplimento de | as activi dades cubi ertas por el presente seguro, que ya
estén conpl etados y que ocurran fuera de los innuebles, edificios o |ocales
de propiedad del ASEGURADO o al quil ados por él. Los trabajos seran

consi derados conpl et ados, segln | o que ocurra prinero, cuando

a- El trabajo solicitado en el contrato haya finalizado

b- El trabajo a realizar en un area especifica haya finalizado, si en e
contrato se nenci ona mas de un area de obra

c- Parte de un trabajo hecho en un | ocal sea puesto en uso por cual quier
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persona u organi zaci 6n, excepto el contratista o subcontratista que se
encuentre trabaj ando en el msno proyecto

Los trabaj os que sél o necesiten servicios, manteniniento, correccion
reparo o reenplazo, los cuales estarian de otro nodo conpl et ados, seran
consi derados conp conpl et ados.

Inciso 21°: Errores y onisiones en el procesan ento de datos, sistemas de
conputaci 6n u otro sistemn, artefacto o equi po rel acionado con una
conput adora. Transm si 6n de virus informaticos.

I nci so 22°: Violaci 6n de derechos de privaci dad

I nci so 23°: (bligaciones inpuestas por |a Constitucion de |a Nacién
Argentina en su Articulo 41, conp asi tamnbi én respecto de | o estipul ado en
el Articulo 22 de la Ley 25.675 (Ley General del Anmbiente) y/o sus

regl anent aci ones y/ o nodi ficatorias

14/ 002 CONDI Cl ONES GENERALES PARA EL SEGURO DE RESPONSABI LI DAD Cl VI L
OPERACI ONESPRCDUCTCS.

Cl dusul a prelim nar

En virtud de esta péliza, | as partes se soneten a |las estipulaciones
contenidas en este contratoy a las disposiciones de la Ley de Seguros N°
17. 418

La propuesta, | as condiciones particulares y generales, |os distintos
endosos y cual quier otra declaracion escrita rel aci onada con la
contrataci 6n de este seguro quedan incorporadas conb parte integrante de

esta poliza. Cuando | as Condi ci ones Cener al es y las Particul ares
difirieran, predomnaran estas Gltimas. Si el texto de la péliza difiriera
del conteni do de | a propuesta, | as diferencias se consideraran aceptadas

por el Asegurado si no reclamara dentro de los treinta (30) dias de haber
recibido la péliza

La expresion ESTA POLIZA significara a los fines de este contrato dicho

conjunto de el enent os. Cual qui er palabra o expresié6n a |la que se |le haya
dado un sentido especifico en esta poéliza conservara idéntico al cance cada
vez que en ella se la utilice, sal vo especificaci6n en contrario

Cobertura Automati ca: La presente péliza cubre automati canente | as nuevas

ubi caciones y/o enpresas sienpre que su actividad no difiera de la
actividad establecida en las presentes condiciones y sujeto a la
notificacién a |la Conpafiia de la informaci én respectiva dentro de |os 60
(sesenta) dias corridos contados desde la fecha de la adquisicién o
transferencia

Def i ni ci ones:
A los efectos de esta poéliza se entendera por

Asegur ado

Toda persona fisica o juridica titular del interés objeto del seguro
Los térm nos "ASEGURADO' y "ASEGURADOS" incluyen al ASEGURADO desi gnado y
ademas | as sigui entes personas: Cual quier director, funcionario, o enpleado
del ASEGURADO nientras actuen o hubi eren actuado dentro del anbito de sus
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obl i gaci ones conp tal es.

Ter cero:

Toda persona fisica o juridica distinta de: El ASEGURADO, el coényuge y |os
pari entes del ASEGURADO dentro del 3° grado de consanguinidad o afi nidad,
| os dependientes, directores Yy socios del ASEGURADO y |los contratistas y
subcontratistas, asi conp tanbi én sus dependi entes, salvo cuando fueren
af ectados por dafios resultantes de la acciéon u omisién del ASEGURADO y
sienpre que éstos no ocurran conb consecuenci a especifica del trabajo para
el cual fueron contratados.

Consum dor o usuari o:

Toda persona fisica o juridica que haya adquirido, utilizado o disfrutado
conb destinatario final |os productos del ASEGURADO nencionados en |as
Condi ci ones Particul ares.

Lesi 6n personal :
Todo dafio a la integridad psicofisica de un tercero.

Dafios materi al es:
Todo dafio causado a una cosa de propi edad de terceros.

Pr oduct o:
Todo bi en manuf acturado, el aborado, vendido o distribuido por el ASEGURADO
y/o los trabajos realizados y los servicios prestados por el ASEGURADO.

Ccurrencia o evento:

Todo hecho que haya produci do un dafio material, |esio6n personal o nuerte a
un tercero de | os cual es el ASEGURADO pueda resultar civilnmente responsable
y que sea objeto del presente contrato de seguro.

Hechos Privados:
Todo hecho que no se encuentre vinculado con |a actividad industrial,
conercial, profesional o |aboral del ASEGURADO.

Limte de cobertura:
| nporte maxi no a abonar por | a Aseguradora por cada evento.

Limte de agregado anual :
Inporte maxino a abonar por |a Aseguradora por todos |os eventos que
afecten a esta pbliza o a una cobertura determ nada de |a presente péliza.

Franqui ci a Deduci bl e:

| mporte a cargo del ASEGURADO en todo y cada evento.

Art.1°.: RIESGOS CUBI ERTOS

La COMPANIA nantendrd i ndemme al ASEGURADO de acuerdo a |as condiciones y

[imtes previstos en esta poéliza por cuanto deba a un tercero en razén de
la responsabilidad civil que surja de los arts 1109 a 1136 del Codigo
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Civil, en relacién con
Lesi ones personal es o nuerte, o
Dafios materi al es en | a cosas,

Ccurridos dentro de la vigencia y el anbito de cobertura especificados en
Il a presente péliza cono consecuenci a de hechos, acci dent es, o]
circunstanci as derivadas del ejercicio de su actividad y/o |as operaciones
conerciales y/o industriales indicadas en |as Condiciones Particulares,
ef ectuadas por si misnb o a través de contratistas o subcontratistas y/o
por el uso o consunp de productos.

Art.2°: AMPLI ACI ON DE COBERTURA

La presente péliza se anplia a cubrir |a Responsabilidad Civil en que
pudi era incurrir el ASEGURADO por |esiones y/o dafios que puedan ocasi onar a
terceros y/o cosas de terceros, los funcionarios y/o enpleados de

ASEGURADO en cual qui er parte del nmundo, mientras se encuentren viajando en
representacion y/o por cuenta y orden del ASEGURADO, excluyendo | os
acci dentes que puedan sufrir | os m snos.

Art.3°: RIESGOS NO CUBI ERTOS

a. Exclusiones relativas a |a Cobertura de Responsabi | i dad G vi
Oper aci ones.

La COMPANI A no cubre | a responsabilidad del ASEGURADO en cuanto sea causada
por o provenga de

Inciso 1°: La tenencia, uso, propiedad o nmanejo de vehicul os aéreos o
acuaticos de cual quier naturaleza, salvo los botes a renp o simlares no
aut opr opul sados.

I nciso 2°: Lesi ones o dafios a terceros o cosas de terceros (transportados
y/ 0 no transportados) causados por vehiculos terrestres, renolcados o
aut opr opul sados de propi edad del ASEGURADO, o en |os casos en | os que fuera
usuari o en contratos de | easing; no obstante gozaran de cobertura 1los
vehi cul os al quil ados y/o de propi edad de funcionarios del ASEGURADO y/o que
no fueran de propi edad del ASEGURADO, al servicio de éste, en |la nedida en
gue no se encuentre vigente un seguro mas especifico

No obstante | o establecido en el parrafo precedente, la presente
poél i za anpara al ASEGURADO por | os dafios o | esiones que ocasione a terceros
por el uso de grlas, autoelevadores u otros simlares sienpre que dichos
dafios o lesiones sean ocasionados dentro de predios de propiedad de
ASEGURADO o sobre I os que el Asegurado tenga control

I nciso 3°: La descarga, dispersioén, salida, escape de hunp, vapores,
hollin, emanaciones, acidos, alcalis, productos quimcos toxicos, |iquidos
gases, residuos u otros irritantes o contamnantes de la tierra,

atnosfera y del agua

I nciso 4°: Las anpliaciones y/o nuevas construcciones y sus respectivos
nontaj es de naquinarias e instalaciones. No seran considerados cono tales
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| os trabajos de |inpieza, nantenimento, conservacioén y/o refaccioén y, en
general, todos aquellos que no signifiquen wun incremento en el riesgo
ori gi nal mente cubierto.

I nciso 5°: Cual quier tipo de asesoranm ento nédico, cura nedicinal u otro
tratam ento dado o suministrado por el ASEGURADO, sus dependientes o sus
agent es.

I nciso 6°: Dafios causados a Bienes que se encuentren bajo el cuidado
custodia y control del ASEGURADO

Inciso 7°: Ensayos clinicos.
I nciso 8°: Dafios causados conb consecuencia del Transporte de bi enes de
ASEGURADO.

I nciso 9°: ol i gaci ones Contractual es del ASEGURADO.

b. Exclusiones relativas a la Cobertura de Responsabilidad Civil por
Pr oduct os.

Inciso 1°: Los gastos sufridos por el ASEGURADO conb consecuencia de
retiro, inspeccion, reparacion, reenplazo o pérdida de uso de | os productos
del ASEGURADO, u operaciones conpletadas por cuenta del msno, por

cual qui er bien del cual dichos productos o trabajos fornmen parte, si dichos
productos, trabajos o bienes, son retirados del nmercado o del uso debido a
al gun defecto conoci do o sospechado por el ASEGURADO.

I nciso 2°: Pérdi da de o dafios a | os productos.

I nciso 3°: Errores, negligencia o inpericia en |a concepcién técnica de
formul as, planos, disefios, especificaciones o material de propaganda

No obstante la COMPANIA cubrird la responsabilidad energente de
defici enci as en el proceso de fabricacion, envasado, clasificacion
etiquetado, acondicionam ento o inpresio6n de instrucciones de |os productos
i ndi cados en | as presentes Condi ci ones.

I nciso 4°: Dafios produci dos por productos entregados por el ASEGURADO que
no hayan sido experi nentados y consecuent enent e aprobados.

I nciso 5°: Dafios produci dos por productos cuyos defectos el ASEGURADO
conocia al nonmento de la entrega, conop cualquier lesién o dafio origi nado
por productos entregados por el ASEGURADO sin que hayan sido efectivanente
probados por los Organisnpos Publicos y/o Privados cuya autorizaci6n fuere
obligatoria para su venta y/o distribucién

I nciso 6°: Recl anbs ori gi nados por aseveraci ones o pronmesas hechas por e
ASEGURADO a terceros respecto de |l os efectos de | os productos vendi dos, asi
conp de usuarios no satisfechos del producto respectivo.
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c. Exclusiones relativas a anbas coberturas:

Inciso 1°: Radi oactividad o uso de energia nuclear. Sin enbargo esta
exclusion no es aplicable a |o0s dafios o pérdi das ocasi onadas por m ni nas
canti dades de nmmteriales radioactivos utilizados en i nstrumentos de
nedi ci 6n, control o inspeccion, sujeto a |a aprobaci 6n de O gani snos

Pablicos y/o Privados que |egislen y/o autoricen su uso

I nciso 2°: I ndemrmi zaci ones o prestaci ones resultantes de cual quier |esioén
y/o afeccién que inpliquen responsabilidad patronal de cual quier tipo

I nciso 3°: Mul tas y/ o penalidades por incunplimento total o parcial de
ol igaciones contractuales o energentes de acuerdos en los cuales e
ASEGURADO se hubiera conpronetido a pagar cualquier suma a titulo de
i ndemmi zaci 6n y cual qui er otro concepto

Inciso 4°: Reclanpbs originados en el uso de PCB (Pol ychl orynated bi phenys -
Pol i cl or ados), DES (Diethyl Estil Bestrol - Dietil Etil Bestrol), SMON
Espunma de Ureaf ornal dehi do, hi drocarburos cl orados, anti concepti vos,
vacunas, oxyhinolin, Sw ne Flu vaccine (Vacuna peste Porcina), siliconas
y/ o productos de inplante basados en siliconas o simlares.

I nciso 5°: Recl anbs que consistan exclusivanmente en perjuicios que no
resulten o sean consecuencia directa de Dafios Materiales y/o Lesiones
(dafos puranente financi eros o puranente econémn cos).

Inciso 6°: Dafios naterial es, |esiones personales o nuerte causados por un
hecho privado

Inciso 7°: Dafios materiales y/o |esiones personales resultantes de |a
exi stencia, manipuleo, procesamento, manufactura, venta, distribucidn
depésito o uso de asbhestos o por productos que contengan asbestos.
I nciso 8°: Recl anbs derivados de acciones fraudulentas inputables a
Directores y Ejecutivos de ASEGURADO y todo tipo de Responsabilidad G vi
Pr of esi onal

I nci so 9°: Transm si 6n de enfer nedades.

Inciso 10°: Reclanps derivados de Operaci ones y/o Productos produci dos y/o
entregados por el ASEGURADO en | os Estados Unidos de Norteanérica, Canada y

sus territorios.

Inciso 11°: Sindronme de Innunodeficiencia Adquirida respecto a los
servicios o productos terapéuticos y/o de diagnéstico.

I nciso 12°: Hechos de guerra civil o internacional, guerrilla o rebelién
sedi ci 6n, not i n, terrorisno, huel ga, | ock out, tumulto popul ar
mal evol enci a

Inciso 13°: Dafios Punitivos y Ejenpl ares.

I nciso 14°: Responsabilidad Civil energente de Canpos El ectronmagnéti cos.

Inciso 15°: Para enpresas de servicios: Responsabilidad Cvil energente de
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falta o falla en el sumnistro

I nciso 16°: Responsabilidad Civil energente de Lineas de Transmni sion

Inciso 17°: Responsabilidad Cvil energente de | os efectos del Tabaco a |la
Sal ud.

Art.4°: CLAUSULAS ESPECI FI CAS.
a) Reclanpbs en Serie - Clains Series C ause:

Dos o nas incidentes que produzcan Lesiones y/o Dafios Materiales y sean
consecuencia de la msm causa durante el periodo de validez del presente
contrato, seran, a efectos de la presente poéliza, considerados conb un
ani co evento.

b) d ausul a de Reenbol so:

En caso que por un evento i ndemi zabl e, La Conpafiia sea obligada a pagar un
nonto mayor que el establecido en el limte de la presente poéliza, el
ASEGURADO debera reenbolsar dentro de los 30 (treinta) dias de cunplida la
obligaci6n, a la Conpafiia, en el nonto que excediera el nencionado limte.

c) Determ naci 6n de |la Fecha de Siniestro en | a Cobertura Productos:

A los efectos de esta cobertura se entiende conp fecha del siniestro |la que
fuere anterior entre:

a- La fecha en que se detectan el o | os dafios, o

b- La fecha en que el ASEGURADO o |a Conpafiia tonmaren conocinmento de la
ocurrencia de un hecho que afectare o pudiera afectar a la cobertura de
product os.

El total de los reclanps surgidos conp consecuencia de un misnmo evento
afectara a la poliza vigente al nonento que se deternmindé cono |a fecha del
siniestro.

d) Coberturas nmas Especificas:

En caso de existir poliza especifica que anpare un riesgo cubierto por esta
péliza, la presente sera aplicable exclusivanente en exceso de los |inmtes
de cobertura efectivanente previstos por la péliza mas especifica.

e) Experiencia Siniestral Anterior:

La prima de la presente poéliza ha sido calculada en virtud de Ila
i nformaci 6n  sum ni strada por el ASEGURADO. En caso de que la misna sea
inexacta o falsa el Asegurador tendra derecho a ajustar la prinma de la
presente péliza en relacién a la siniestralidad correcta.
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Art.5°: AMBI TO DE LA COBERTURA

La cobertura se extendera a aquellos eventos que ocurrieran en |os
territorios indicados en el Frente de la Péliza

Art.6°: LIMTES DE RESPONSABI LI DAD

Se hace constar que las indemizaciones que corresponda abonar a la
Conpafiia de acuerdo con los térmnos Yy condiciones de esta péliza no
excederan el Ilimte y/o sublimtes de cobertura establecidos en |as
Condi ci ones Particul ares de Péliza

Art.7°: FRANQUI CI A DEDUCI BLE

El Asegurador sera responsable Unicanente del pago de indemizaciones en
exceso de |l a Franquicia deducible detallada en el Frente de la Péliza o en
| as condiciones particulares. La misma resulta de aplicacio6n a cada uno de
| os eventos anparados por |a Péliza. Por ello, el Asegurador no tendra
ni nguna obl i gaci 6n hacia el Asegurado o cualquier otra persona o entidad,
de pagar porcid6n alguna de la Franquicia deducible por cuenta de

Asegur ado

Art.8°: MEDI DAS DE SEGURI DAD Y CARGAS ESPECI ALES
La Conpafia se reserva el derecho de inspeccionar, a su cargo, el local y/o
| ugar de el aboracién o fabricacién y/o distribucién de |os productos, en

cual qui er nonento durante la vigencia de la péliza

El ASEGURADO debera cunplir con las nedidas de seguridad e higiene que la
Conpaiii a i ndi que, baj o pena de caduci dad

CARGAS ESPECI ALES

El ASEGURADO se obliga ademas a

a) Cunplir con las disposiciones y reglanmentos vigentes;

b) Retirar en el mAs breve lapso posible cualquier producto, serie o
partida efectiva o presum bl enent e defectuosos. El i ncunplimento de esta
carga inplica |l a caducidad de 1o0s derechos del ASEGURADO a raiz de nuevas
recl anaci ones a su respecto

c) Cunplir con las indicaciones que pudiera efectuar |a Aseguradora en
mat eri a de prevenci 6n y/o protecci 6n de riesgos.

Art.9°: AJUSTE DE PRI MA

Segun detal |l e especificado en Condiciones Particul ares.

La prima indicada constituye una prinma nininma de depésito. Al vencim ento
de la vigencia del presente seguro, se determinara |a prinma ganada por ta
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periodo, en funcié6n a las ventas reales. El ajuste de la prima sera pagado
por el ASEGURADO

El ASEGURDO i nformara a |la Aseguradora |a declaracién final de ventas por
el periodo de péliza, a fin de vigencia

Art. 10: NOTI FI CACl ON

El Asegurado, conp condici6n previa a cualquier responsabilidad de Ila
Asegur adora rel acionada a la Péliza, notificara fehacientenente por escrito
a la Aseguradora de cual quier hecho del que nace su event ua
responsabilidad en el térmno de tres dias de producido, si es conocido por
él o debia conocerl o; o desde |l a reclamaci 6n del tercero, si antes no lo
conocia. Daréa noticia innediata al asegurador cuando el tercero haga valer
judicial nrente su derecho

La notificaci6n por escrito deberd incluir, conp mininp, una descripciodn
del hecho y/o reclanp, |a naturaleza del dafio inferido o potencial, |os
nonbres de los reclanmantes reales o potenciales y la fecha y forma en |la
cual el ASEGURADO y/o | os ASEGURADCS, segun fuera el caso, han tenido
conocimento del reclano por primera vez y seran entregadas a Il a
Aseguradora en el domicilio indicado en el Frente de la Péliza

La infracci 6n del deber de notificar de acuerdo con el parrafo anterior y/o
cual quier otro incunplimento de |as obligaciones que |les sean propias a

Asegurado o | os Asegurados en virtud de la Pdliza y/o |la Ley de Seguros N°
17. 418 ocasionara la caducidad del derecho a la indemizacion en |os

térmnos de los articulos 36, 46, 47, 48 y 115 de la Ley de Seguros N°
17. 418

ART 11°: RETI CENCI A

Toda decl araci 6n falsa o toda reticencia de circunstancias conoci das por e

Asegurado o Asegurados, aun hechas de buena fe, que a juicio de peritos
hubi ese i npedi do el contrato o nodi fi cado sus condiciones, si el Asegurador
hubi ese sido cerciorado del verdadero estado del riesgo, hace nula |l a
P6liza (Art. 5 de la Ley de Seguros).

ART 12°: SUBROGACI ON

Una vez efectuado cual quier pago con relacioéon a cualquier Reclanp, Ila
Aseguradora estara autorizada a asumr la direccion de todos |as acciones
de recupero disponibles para cual quier Asegurado o Asegurados y éstos
brindaran toda | a ayuda razonable a la Aseguradora a |los efectos de hacer
ef ecti vos di chos derechos.

ART 13°: DI VI SIBI LI DAD

A efectos del otorgamento de la Péliza, | a Aseguradora se bas6 en |as
decl araci ones hechas por el Tomador al nonento de conpletar la Solicitud
que constituye la base de este contrato de seguro y se considerara conp
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parte constitutiva incorporada en la Péliza. Con respecto a |las
decl araci ones, aseveraci ones e informaci 6n financiera, ninguna declaraci6n
inserta en el msnpb y efectuada por algin Asegurado, 0 conocimento
(incluyendo el conocimento de toda declaracion inexacta u onision de
di vul gaci 6n respecto de la Solicitud que tuviera cual quier Asegurado) se
habra de atribuir a algun otro Asegurado a los efectos de determnar |la
exi stencia de cobertura conforne a la Péliza sienpre que tal Asegurado no
haya conpl et ado personal mente la Solicitud

ART 14°: JURI SDI CCION Y LEY APLI CABLE

En caso de controversia, queda expresa e irrevocabl enmente acordado que | os
Asegurados y la Aseguradora, para el caso de las operaciones, estaran
sujetos a la jurisdiccion de los tribunales conpetentes en | a Republica
Argentina renunciando expresa e irrevocablenente a la jurisdiccién de otros
Tribunales a |a que puedan tener derecho por razéon de sus domcilios
presentes o futuros.

En relaci6n a la cobertura de productos, queda expresa e irrevocabl enente
acordado que |os Asegurados y |a Aseguradora, estaran sujetos a los
tribunales de los paises detallados en el anbito de cobertura para
Product os est abl eci dos en | as Condi ci ones parti cul ares.

Sea en uno u otro caso, la forma, interpretaci6n y ejecucién del presente
contrato sienpre se regira confornme a la Legislacion Argentina.

Art. 15°: DEFENSA EN JU CI O
En caso de demanda judicial <civil contra el Asegurado y/o demés personas

anparadas por la cobertura, deberda notificarse fehacientenente a Ila
Asegur adora v, a mas tardar el dia siguiente habil de notificado/s,
remtirsele |la cédula, copias y demas docunentos aconpafiados.

La Aseguradora podra asumr o declinar I|a defensa. Si no |la declinara

nedi ante aviso fehaciente dentro de dos (2) dias habiles de recibida la
informaci 6n 'y docunentaciéon referente a la demanda se entendera que
asune | a defensa

Cuando | a asumi ere, designara el o los profesionales que representaran o
patroci naran al Asegurado, quien queda obligado a suministrar sin denora,
todos | os antecedentes y el enentos de prueba de que disponga y a otorgar, a
favor de |os profesionales designados, el poder correspondiente para e

ejercicio de la representacion judicial antes del vencimento del plazo
para contestar la demanda y a cunplir con |los actos procesales que |as
| eyes pongan personal nente a su cargo. Cuando | a(s) demanda(s) excediere(n)
| a suma asegurada, el Asegurado podra, a su cargo, participar tanbién en la

defensa con el profesional que designe al efecto. La asuncién por la
Aseguradora de la defensa en juicio civil o crimnal inplica |a aceptacién
De su responsabilidad frente al Asegurado, sal vo que posteriornmente |a

Asegur adora tomara conoci m ento de hechos exi nentes de su responsabilidad,
en cuyo caso debera declinarla dentro de los cinco (5) dias habiles de
di cho conoci m ento

La Aseguradora tonmm a su cargo conp Unico accesorio de su obligaci6n a que
se refiere la presente clausula, el pago de las costas judiciales en causa
civil y de los gastos extrajudiciales en que se incurra para resistir la
pretensi 6n del tercero (Art. 110 Ley de Seguros).

La Aseguradora podra en cual quier tienpo declinar |a defensa del Asegurado
en el juicio

Si la Aseguradora no asumiera |a defensa en juicio o la declinara, e

Asegurado debera asumrla e informar a |la Aseguradora |las actuaciones
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produci das en el juicio. En tal caso, | a Aseguradora quedara |iberada de

| o0s gastos y costas que se devengaren a partir del nonento en que deposite
los inportes cubiertos o |l a suma demandada, el que fuere nmenor con mas | os
gastos y costas devengados hasta ese nonento, en | a proporcion que le
corresponda

Si se dispusieran nedidas precautorias sobre bienes del Asegurado, éste no
podra exigir que |la Aseguradora |las sustituya.

ART 16°: PROCESO PENAL

Si se pronobviera proceso penal o correccional, el Asegurado debera dar
i nnedi ato aviso a |a Aseguradora, la que dentro de los dos (2) dias de
reci bida tal conunicaci 6n debera asumr o declinar |a defensa

Si la Aseguradora no asumiera |a defensa, el Asegurado debera designar a su
costa al profesional que lo defenderda e informar al asegurador |as
act uaci ones producidas en el juicio y las sentencias que se dictaren

Si  la Aseguradora participara en |a defensa, las costas a su cargo se
[imtaran a | os honorarios de |os profesionales que hubiera designado a
ef ect o.

Si en el proceso penal se incluyera reclanmaci 6n pecuniaria en funcién de lo
di spuesto por el articulo 29 del Cbédigo Penal, sera de aplicaciéon lo
previsto en |l a clausula 14.

ART 17°: COWPUTO DE LOS PLAZCS
Todos 1los plazos de dias indicados en la Péliza se conputaran corridos
sal vo estipul aci 6n expresa en contrario

ART 18°: RESCI SI ON

Cual quiera de las partes tiene derecho a rescindir el presente contrato sin
expresar causa. Cuando | a Conpafiia ejerza ese derecho, daré un preaviso no
nenor a quince (15) dias; cuando | o haga el Asegurado, la rescisiodn
producira sus efectos desde la fecha en que notifique fehacientenente a la
Conpaiii a. En ese caso |la Conpafiia retendra |a proporcién a prorrata que
corresponda de la prina. Si | o hace el Asegurado, la Conpafiia tendra
derecho a la prinma devengada por el tienpo transcurrido, segun las tarifas
de corto plazo

ART 19°: SI N RENOVACI ON AUTQOVATI CA

La renovaci 6n de esta Pdliza no es autonatica, y la Aseguradora vy
Asegur ados deberan acordar | os térm nos, condiciones y |imtaciones para
cual qui er renovaci 6n de la msnma

ART 20°: PRESCRI PClI ON

Confornme al articulo 58 de la Ley de Seguros N° 17.418, |as acciones que se
deriven de la Poliza prescribiran al afo, contado a partir desde que |la
obl i gaci 6n se haya tornado exigible
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ART 21°: COBRANZA DEL PREM O

21.1. Forna de pago
Se entiende por precio o premo ala Pring, mas | os i npuest os, t asas,
gravanenes y todo recargo adicional de la msnm

El premio o total a pagar, preci o del seguro, es debido desde |a
celebraci 6n del contrato pero no es exigible sino contra entrega de |la
Poli za, sal vo que se haya emtido un Certificado o instrunmento Provisorio
de Cobertura o, si la Aseguradora | o aceptase, en cuotas nensuales vy

consecutivas (expresadas en pesos o0 en npneda extranjera, segln se estipule
en | as Condiciones Particul ares).

En caso que el pago del premio se convenga en cuotas, | a vigencia de

seguro s6lo tendra lugar a partir de la hora cero del dia siguiente de

pago inicial (pago contado parcial), el que no podra ser inferior al tota

del inmpuesto al val or agregado correspondiente al contrato (Texto conforne
Resol uci 6n de Superintendenci a de Seguros de |a Naci 6n N° 21.600)

Queda entendido y convenido que |la falta de pago de |la prinmera cuota de

precio dentro del plazo expresado cierto establecido en las Condiciones
Particulares de la Péliza conmp "Plan de Pago", se interpretara cono
desistinmento en la toma del seguro por parte del Asegurado y producira
efectos retroactivos a |a fecha consignada en el frente de péliza conp
inicio de vigencia. Configurada esta condici én resolutoria, se tendra por
no existente el contrato de seguro

En caso de otorgarse financiamento en el pago del precio pagadero en
noneda de curso legal en la Republica Argentina o en noneda extranjera, se
aplicara el adicional financiero indicado en la correspondiente factura
cal cul ado de acuerdo con |lo dispuesto en el articulo 4 de la Resol ucio6n
21523/ 92 de la Superintendencia de Seguros de | a Nacio6n. Asimsnp

21.2. Suspension y extincion de la cobertura
La suspensiéon y/o extincion de la cobertura por falta de pago quedara
defini da por |os siguientes hechos:

21.2.1. Suspensi6n de Cobertura

Salvo |l o dispuesto para la falta de pago de la prinera cuota en cuyo caso
sera aplicable o dispuesto en el apartado 1 "Forma de Pago" precedente,
venci do cual quiera de |los plazos del pago del precio exigible sin que éste
se haya producido, |a cobertura quedara automati camente suspendi da desde | a
hora 24 del dia del vencimento inpago, sin necesidad de interpelaciobn
judicial o extrajudicial alguna, ni constituci 6n en nora, la que se
producira por el solo venciniento de ese plazo

El precio correspondiente al periodo de cobertura suspendida quedarda a
favor de | a Aseguradora conp penal i dad

La cobertura so6lo podra rehabilitarse dentro de los noventa (90) dias
cont ados desde | a fecha de cual qui er venci m ento inpago

La rehabilitaciéon de la Péliza y por ende la enisioén del correspondiente

Endoso esta condicionada al pago previo del total del inporte vencido
En todos | os supuestos, la rehabilitacion surtira efecto desde la hora cero
del dia siguiente a aquel en que |a Conpafiia reciba el pago del inporte
venci do

21.2.2. Caducidad del seguro
El presente seguro caducarda autonmati canente transcurridos noventa (90) dias
desde la hora 24 de la fecha de cual quier vencimento inpago, o desde e
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fin de vigencia del dltinp periodo efectivanmente abonado, si la vigencia

inicial de la péliza fuera nensual produci éndose |a rescisién en forma
automatica. Sin enbargo, el precio correspondiente al periodo de cobertura
resci ndi da quedara a favor del Asegurador cono penalidad

21.3. Rescisién por falta de pago

Sin perjuicio de lo considerado para |os supuestos de desistimento,
suspensi 6n o caducidad de |a cobertura, | a Conpafia podra rescindir e

contrato por falta de pago

Si asi | o decidiera, quedard a su favor cono penalidad el inporte de

precio correspondiente al periodo transcurrido desde el inicio dela
cobertura hasta el nomento de la rescisioén, cal cul ado de acuerdo con | o
establecido en las Condiciones de Péliza sobre rescision por causas
i mput abl es al Asegurado

21.3.1 Gesti6n de cobro

La gestion de cobro extrajudicial o judicial del precio o saldo adeudado no
nodi ficara | a suspensi 6n de | a cobertura ni la rescision del contrato, ya
sea automatica o fundada en la falta de pago

21.3.2. Pélizas con vigencia nenor a un afo, adi ci onal es por endosos o
supl enentos de la péliza

Las di sposiciones de la presente clausula son aplicables a |os prem os de
| os seguros de vigencia nenor a un afio y a |os adicionales por endosos o
supl enentos de la pdéliza. En este caso, el plazo del pago no podra exceder
el plazo de la respectiva vigencia dismnuido en 30 dias, sienpre que con
ello no resulte un plazo mayor a 90 di as.

Cuando la prim quede sujeta a liquidacién definitiva sobre |a base de
decl araci ones que debe efectuar el Tomador, el precio adicional debera ser
abonado dentro de | os sesenta (60) dias desde el vencimento del contrato y
a partir de entonces devengarda intereses punitorios segln el indice
pronmedio de tasa de descuento de docunentos conerciales del Banco de |la
Naci 6n Argenti na.

21.4. Lugar de pago

De acuerdo con 1o establecido en el Articulo 1° de |la Resol uci 6n de
M nisterio de Economia N 407/2001 que nodificé |as Resoluciones de
M nisterio de Economia N 429/2000 y N 90/2001, | os Gni cos sistemas
habi | i tados para pagar premios de contrato de seguro son |os siguientes:

a) Entidades especializadas en cobranza, registroy procesamento de
pagos por nedios electrénicos habilitados por |a SUPER NTENDENCI A DE
SEGUROS DE LA NACI ON

b) Enti dades fi nanci eras sonetidas al réginen de la Ley 21.526

c) Tarjetas de crédito, débito o conpras enitidas en el marco de la Ley

N° 25. 065.

d) Medios el ectrénicos de cobro habi | i tados previanmente por Il a
SUPERI NTENDENCI A DE SEGURCS DE LA NACI ON a cada entidad de seguros, |os que
deber an funci onar en sus domcilios, puntos de venta o cobranza. En este

caso el pago debera ser realizado nediante al guna de | as siguientes fornas:
ef ecti vo en noneda de curso |legal, cheque cancelatorio Ley 25.345 o cheque
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no a la orden librado por el asegurado o tomador a favor de la entidad
asegur ador a

Cuando | a percepci6n de premos se materialice a través del SISTEMA UN CO
DE LA SEGURIDAD SOCIAL (SUSS) se considerara cunplida la obligaciodn
establecida en el referido Articulo 1° de la Resolucién del Mnisterio de
Econonmia N° 407/2001

Los productores asesores de seguros Ley N° 22.400 deberan ingresar e
produci do de |l a cobranza de prenios a través de | os nedi os detallados en e
Articulo 1° de la Resolucion del Mnisterio de Econonmia N° 407/2001

ADVERTENCI A:  Los Unicos sistemas habilitados para cancelar prem os son |os
arriba enunciados de acuerdo con el Articulo 1° de la Resolucién de
M nisterio de Economia N 407/2001 que nodificé |as Resoluciones de
M nisterio de Econonmia N° 429/2000 y N° 90/ 2001.

I NSTRUCCI ONES PARA REALI ZAR EL PAGO DEL PREM O DE SU POLI ZA.

DEBI TO DI RECTO

Medi ante débito directo en el banco de su preferencia. Su productor/asesor
I e proveera los fornularios pertinentes.

Medi ante cajeros automaticos del a red BANELCO o por internet en
WWW. pagoni scuent as. com

TARJETAS DE CREDI TO

Medi ante débito automatico en las siguientes tarjetas de crédito
AMERI CAN EXPRESS

ARGENCARD/ MASTERCARD

VI SA

DI NERS

PROVENCRED

CABAL

TARJETA NARANJA

TARJETA NEVADA

Su productor/asesor le proveera los fornul arios pertinentes.

BOLETA DE CODI GO DE BARRAS

Utilizando | a bol eta de cddigo de barras que se incluye con la péliza, Ud.
podra cancel ar su premo

En efectivo en cual quier sucursal de PAGDO FACIL o RAPIPAGD (s6lo en e
interior del pais)

En efectivo o0 con cheque del titular de la p6liza a la orden de Zurich
Argentina Conpafiia de Seguros S. A en cual quier sucursal de |os siguientes
bancos: G tibank, Standard Bank o BBVA Banco Francés.

20.5. Liquidacion de siniestros:
Aprobada | a |iquidaci6n de un siniestro, |a Aseguradora podra descontar de
| a i ndemi zaci 6n cual qui er sal do o deuda vencida de este contrato

ART 22°: SEGURO EN MONEDA EXTRANJERA.

a) El pago de la prinma debida por el Asegurado, conp asi tanbi én el pago de
| as i ndemni zaci ones que puedan resultar a cargo del Asegurador en caso de

si ni estro, deber an ser efectuados en la divisa estipulada en el frente de
poliza
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b) Sin perjuicio de ello, en aquellos casos en que anbas partes acuerden | a
cancel aci 6n de | as obligaciones por el nonto equival ente en noneda de curso
| egal, se procederéa de |a siguiente nmanera

- Bl pago de las prinas se realizara en noneda de curso legal vy se
considerara el tipo de canbio vendedor de cierre del Banco de |la Naci6n
Argentina del dia habil anterior al correspondiente pago, para establ ecer
el nonto cancel ado expresado en nopneda extranjera

- S las fluctuaciones del nencionado tipo de canbio generaran una
diferencia entre el inporte abonado en noneda extranjera y en nonto de
primas en noneda extranjera enmitido por el Asegurador, di cha diferencia

sera incluida en la facturaci 6n que correspondi ere

- De sinmlar forma, el pago de siniestros cubiertos por |a presente péliza,
se realizara en noneda de curso | egal, considerando para |la conversion, e

ti po de canbi o vendedor de cierre del Banco de | a Naci 6n Argentina del dia
habil anterior a la fecha de pago de |la prestaci 6n

c) Cuando conmp consecuencia de cualquier disposiciéon de la autoridad
naci onal se restringiera |la obtencioén de | a noneda extranjera estipul ada en
el frente de péliza, o de otro nodo se inpidiera las partes cunplir con

sus obligaciones en tal noneda extranjera, di chas obligaci ones se
convertiran a noneda nacional de acuerdo a la cotizacién de aquella en e
Mercado de Nueva York, en el dia habil innediato anterior al de
correspondi ente pago. No di sponi éndose de esta cotizaci 6n, se utilizara, en
igual forma y en este orden, la correspondiente a |los Mercados de

Mont evi deo, Londres, Zurich, Frankfurt o Tokio

d) Lo previsto precedentenente en esta cl ausul a sera tanbi én de aplicaci én
en cuanto corresponda, a los efectos de determ nar | as sunas aseguradas y
| os deduci bl es establ ecidos en | a péliza

906 CLAUSULA ADI Cl ONAL EXCLUSI ON ANO 2000
CONDI Cl ON PARTI CULAR

Esta Péliza no cubre dafios o pérdidas, corporales, materiales, financieros
0 econénicos, totales o parciales, directos o indirectos, causados por o
derivados de o a consecuenci a del mal funcionam ento del hardware o sus
periféricos, debido a la alteraci 6n de | os programas de software o por la
om si 6n, error, ineficiencia, ineficacia o inoperabilidad, producida por o
consecuenci a de, todo sistenma o proceso, cual quiera fuere su natural eza,
caracteristica o funcion, que opere o resulte afectado con o por la
utilizaci 6n de fechas rel acionadas con el afio 2000 o con afios precedentes
0 subsecuentes o que no distinga cuando se indique una fecha o interprete
erroneanent e datos rel aci onados con cal cul os de fechas, incluyendo afios

bi si estos, cual quiera fuera | a fecha cal endaria que cada una

represente o pretenda representar. -

Esta exclusi 6n al canza al Asegurado, sus accionistas, socios, clientes,
proveedores, enpleados o terceras personas, relacionadas o no
contractual nente con aquéllos, por las que o respecto de | as que aqué
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tenga | a obligaci 6n de responder. Tanbi én al canza | a responsabilidad en que
pudiere incurrir el Asegurado a través de |l a actuaci 6n de sus Directores,
Audi t ores, Cerentes, Funcionarios, Contratistas o Subcontrati stas. -

Esta cl ausul a resulta conprensiva de | a pérdi da de beneficios, pérdida de
utilidades, lucro cesante, gastos adicionales o extraordinarios o
preventivos o correctivos, intereses y costas. -

La presente exclusi on conprende | a incapacidad de cual qui er sistemn, equipo
0 proceso, de propiedad del Asegurado o de terceros, para

1.- Interpretar o reconocer en forma correcta cual quier dato referente a
cual qui er fecha, antes, durante y después del afio 2000. -

2.- Interpretar, capturar, salvar, guardar, retener, conparar, diferenciar
secuenci ar o procesar cual quier dato, informacién, indicacién o

i nstrucci 6n, cono resultado de asumr cual quier fecha cono fecha distinta
de las que | os correspondientes datos tenian la finalidad de representar. -

3.- Interpretar, capturar, salvar, guardar, retener, conparar, diferenciar
secuenci ar o procesar cual quier dato conp resultado de |la

operaci 6n de cual qui er comando que haya sido programado en cual qui er siste-
ma, por ser un conando que causa |la pérdida de datos o la inhabilidad o in-
capaci dad para interpretar, capturar, salvar, guardar, retener, conparar

di ferenci ar, secuenciar o para procesar correctanente tales datos, en

cual qui er fecha antes, durante y después del afio 2000. -

Esta excl usi 6n conprende todos | os sistenms, procesos, funciones o
maqui nari as que afecten, involucren o se relaci onen con

- sistemas el éctricos, electroénicos, de comuni caci ones, contables,
financi eros, actuariales, de auditoria, de nedicina, de ensayos clinicos,
de cal efacci 6n, de refrigeraci 6n, de ilum naci 6n, de seguridad, de tarje-
tas magnéticas, sistenmas automaticos de encendi do o apagado;

- calculos de intereses, edades, antigledad, organi zaci 6n de infornaci 6n
cronol 6gi ca;

- cual qui er trabajo, proceso, sistemn o funci 6n de di sefio, el aboraci én
supervision o certificacion relativa a | os efectos de fechas en produc-
tos, servicios, equipos, sistemas o sus conbi naci ones, conp tanbién todo
asesorani ento, consulta, dictanen, evaluaci én, inspeccién, nedicioén u
obl i gaci 6n de hacer infornes rel aci onados a cual qui er fecha, antes,
durante y después del afio 2000;

- cualquier circuito inpreso o integrado (mcrochip) o dispositivo simlar
en equi pos conputarizados o no conputari zados.

Se deja expresa constancia que |la presente fornulaci én se realiza a nero
titulo enunciativo y no puede considerarse taxativa, quedando en
consecuenci a al canzado por esta Condici 6n Particul ar cual esqui er supuesto
no detal |l ado o nenci onado. -

En esta exclusién los térm nos sistenms, equi pos, naqui nas, conprenden |as
conput adoras, | os equi pos el ectrénicos, nmecanicos o de cénputo conectados
con cual qui er conputador, todo hardware, firmvare o software, |os
programas, |os datos, sus conandos, |os equipos de tramtaci én o
transferencia el ectrénica de datos, |os mcrochips y cual quier otra cosa u
obj et o que dependa de un microchip para cual quier parte de su operaci 6n o
di spositivo. El térmno mcrochip incluye los circuitos, |os
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m croprocesadores y | os mcrocontrol adores. -

Las partes acuerdan que, frente al supuesto en que |a causa de

dafio o pérdi da no pueda determ narse con certeza, Se presunira que su causa
obedece a | as excl usi ones aqui previstas, a nenos que el Asegurado pruebe
que el dafio o pérdida en forma indubitable obedece a causas ajenas a |as
previstas en esta Condici 6n Particul ar. -

910 EXCLUSI ON DE COBERTURA PARA LCS RI ESGOS DE TERRORI SMO, GUERRA
CI VI L, GUERRA, REBELI ON, | NSURRECCI ON, O REVOLUCI ON Y CONMOCI ON
CIVIL. -

ARTI CULO 1. RIESGOS EXCLUI DOS: Queda especi al nente entendi do y conveni do

que se hallan EXCLU DOS de | a cobertura que especificanmente otorga la pre-
sente poliza de seguro todo y cual quier reclanpo por dafio(s) y perjuicio(s),
pérdida(s), |esion(es) de cualquier tipo o nuerte, prestacioén(es), costo(s)
desenbol so(s) o gasto(s) de cualquier naturaleza, que sea(n) consecuencia
i nnedi ata, nediata, casual o renota de, o sea causado(s) directa o indirec-
tamente por, o resulten o tengan conexi 6n con

1.1 Todo y cual quier acto o hecho de guerra, de guerra civil, de guerri-
[las, de rebelidn, insurreccién o revoluci6n, o de connocion civil
1.2 Todo y cual quier acto o hecho de terrorisno

ARTI CULO 2. ALCANCE DE LAS EXCLUSI ONES PREVI STAS EN LA PRESENTE CLAUSULA.
Queda entendido y convenido que la exclusién de cobertura prevista en e
Articulo 1 de esta O ausula se extiende y alcanza a todo y cual qui er recl a-
no por dafio(s) y perjuicio(s), pérdida(s), lesién(es) de cualquier tipo o
nmuerte, prestacion(es), costo(s), desenbol so(s) o gasto(s) de cual qui er na-
tural eza, que sea(n) consecuencia innediata, nediata, casual o renota de,
0 sea causado(s) directa o indirectanmente por, o resulten o tengan conexi 6n
con cual qui er acci 6n tomada para prevenir, evitar, controlar o elimnar |os
ri esgos enunerados precedentenente en 1.1y 1.2, o dismnuir sus consecuen-
cias. -

ARTI CULO 3. DEFINICIONES. A todos los fines y efectos de |las exclusiones
de cobertura que se establecen en el Articulo 1 de esta d ausula, queda es-
peci al rente entendido y convenido que |as palabras o térmnos utilizados en
dicho articulo, en sus incisos 1.1y 1.2 tendran, Unica y exclusivanente,
| os siguientes significados o al cances:

3.1 Guerra internacional. Es: i) la guerra declarada oficialnmente o no,
entre dos o0 nmas paises, con la intervencion de fuerzas regulares
o] i rregul ares or gani zadas mlitarnente, participen o0 no civiles
en ellas, oii) la invasi6én a un pai s por las fuerzas regulares o
i rregul ares or gani zadas mlitarnente de otro pais, y aunque
en ell as participen civiles de este ultimb o iii) las oper aci ones
bélicas o de nat ur al eza simlar Il evadas a cabo por uno o mas

pais(es) en contra de otro(s) pais(es).

3.2 Guerra civil. Es un estado de |ucha armada entre | os habitantes de un
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pais o entre los habitantes y |l as fuerzas armadas regul ares de dicho pais,
caracterizado por la organizacién mlitar de | os contendi entes, aunque sea
rudi nentaria, cualquiera fuese su extensi 6n geografica, intensidad o dura-
cién, participen o no civiles en ella, y cuyo objeto sea derrocar al go-
bi erno del pais o a alguno o todos |os poderes constituidos, o lograr la
secesi 6n de una parte de su territorio

3.3. Guerrillas. Es un acto(s) de violencia, fuerza, hostigam ento, anmena-
za, agresion o de natural eza equivalente o sinilar |levado(s) a cabo contra
cual qui er autoridad publica de un pais o contra su pobl aci 6n en general o
contra al gun sector de ella o contra bienes ubi cados en el msnpb, por un
grupo(s) armado(s), civiles o militarizados, y organi zados a tal efecto
-aunque |l o sea en forma rudinmentaria- y que, i) tiene(n) por objeto provo-
car el caos, o atenorizar a |la poblacioén o derrocar al gobierno de dicho
pais, o lograr la secesién de una parte de su territorio, oii) en e
caso en que no se pueda probar tal objeto, produzca(n), de todas maneras,

al guna de tal es consecuenci as.

3.4. Rebelién, insurreccién o revolucion. Es un alzamento armado total o
parcial de las fuerzas arnadas de un pais -sean éstas regulares o no y par-
ticipen o no civiles en él- contra el gobierno de dicho pais, con el objeto
de derrocarlo o lograr |a secesi 6n de una parte de su territorio. Se en-

ti enden equival entes a rebelién, insurreccién o revol uci 6n, otros hechos
gue encuadren en |l os caracteres descriptos, conp ser: sublevaci én, usurpa-
ci 6n del poder, insubordinacién o conspiracién

3.5. Connocién civil. Es un |evantam ento popul ar organi zado en un pais,
aunque | o sea en forma rudinentaria, que genera violencia o incluso nuertes
y dafios y pérdidas a bienes, aunque no sea con el objeto definido de derro-
car al gobierno de un pais o lograr |la secesio6n de una parte de su territo-
rio.

3.6 Terrori sno. Es un acto(s) de violencia, fuerza, hostigam ento,
anenaza, agresion o de naturaleza equivalente o sinilar, |levados a cabo
contra cualquier autoridad publica de un pais, su poblacién en general o
contra algun sector de ella, o los bienes ubicados en el msno, o la con-
creci6n de un acto(s) peligroso para la vida humana; o que interfieran o
i mpi dan el normal funcionam ento de cual qui er sistenma electrénico o de co-
conmuni caci 6n, por cual qui er persona(s) o grupo(s) de personas, actuando so-
lo(s) o en representaci6n o en conexion con cual quier organi zaci 6n(es) o
con fuerzas mlitares de un pais extranjero -aunque dichas fuerzas sean ru-
rudi nentarias- o con el gobierno de un pais extranjero; ya sea que estos
actos fueran conetidos debido a razones politicas, religiosas, ideol 6gicas
6 razones sinmlares o equivalentes, y i) que tengan por objeto a) provocar
el caos o atenorizar o intimdar a la poblacién o a parte de ella, b) in-
fluenciar o derrocar al gobierno de dicho pais, o c) lograr |a secesion de
parte de su territorio, o d) perjudicar cual quier segnento de |la econonia
ii) que, en caso de que dicho objeto no pueda probarse, produzca, en defi-
nitiva, cual quiera de dichas consecuencias; iii) tanbién se entendera cono
terrorisno cual quier acto(s) verificado(s) o reconocido(s) conp tal (es) por
el gobi erno argentino

No se consideran hechos de terrorisnp aquéllos aislados y esporadicos de
si npl e mal evol enci a que no denotan al gin rudi nrento de organi zaci 6n

ARTI CULO 4.
La presente C ausula, que forma parte integrante de |la presente péliza, que
instrumenta el contrato de seguro oportunanmente cel ebrado por |as partes,
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preval ece y tiene prioridad sobre |as restantes Condi ci ones General es, Par-
ticulares y Especificas de dicha pdliza. La cobertura que otorga |la péliza
en cuestién y sus restantes térmnos, condiciones, linmtes y exclusiones,
en | a nedida en que no hayan sido nodificados por esta clausula pernmanecen
en vigor y seran plena y totalnente aplicables a cualquier reclanp que se
formule bajo la msm

16/ 043 d ausul a de exclusi én de riesgo cibernético:
1. No obstante cual qui er disposicion en contrario de esta péliza
cual qui er endoso a la
m sma, esta poliza excluye cual qui er dafio, pérdida,
responsabi | i dad, recl amaci 6n, costo y/o
gasto de cual qui er natural eza causado por, se deba a o que surja
directa oi ndirectanente,
por :
1.1. la falla, error o mal funcionam ento de cual qui er
conput adora, sistentonputarizado, programa de conputaci 6n, codi go
de progra
cual quier otro sistema electroénico, o
1.2. el uso u operacion, conp un nedio para infligir dafio, de
cual qui er comput ador a, si stema conputarizado, prograna de
conput aci 6n, caédi mal i ci oso,
cOdi go de programaci 6n o proceso o cual quier otro sistema
el ectréni co.
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29/7/24, 9:24

Comprobante

Comprobante de Transferencia a Otro Banco

Nro. de Solicitud 5633720
Cuenta Débito CC en pesos 218-002753/9
Cuenta Destino CBU 0150931502000002610690
Titular Cuenta Destino ZURICH ARGENTINA CIA. 30500049770
Banco Destino Banco ICBC
Importe Debitado $ 25.809.276,90
Fecha de Alta 26/07/2024 18:42:55
Fecha de Ejecucién 26/07/2024
Informacion Adicional 8629
Estado Aceptada
Plazo de Acreditaciéon En el dia
Numero de Comprobante 4014677

CONSERVE ESTE TICKET COMO COMPROBANTE

S.E.U.O.
|».Santander

Presto conformidad para realizar transferencias de fondos, con origen en cuentas de mi titularidad con
destino a otra cuenta propia o de terceros en pesos radicada en cualquier otro Banco del Sistema
Financiero Local, a través de las herramientas disefiadas por vuestra entidad al efecto. Consiento y he sido
debidamente informado que Santander Argentina no responderd por los inconvenientes en o con el
Sistema de Compensacion, Centro de Transmision de la Entidad Receptora, del Cliente Receptor de los
fondos o demoras en la acreditacién de los mismos.

Recuerde que si esta es su primer transferencia por este canal al destinatario/s indicado/s el plazo de
acreitacion de la misma serd dentro de las 24/72 hs. contadas desde que la operacién se encuentre
completamente autorizada por el o los firmantes de la cuenta.

El plazo de acreditaciéon varia dependiendo de la ubicacién de la Sucursal Bancaria del Banco receptor y del
proceso interno que ese Banco aplique.

Solo se podran cursar transferencias inmediatas a aquellos destinatarios a los que previamente el
ordenante le haya efectuado una transferencia programada, siempre que la misma hubiera sido

acreditada con éxito.

Descargue este comprobante a su PC

Cerrar

https://empresas.santander.com.ar/nb/html/common/reqPag.jsp
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Producto : Responsabilidad Civil General (1)

BILIDAD
CIVIL
COMBINADA

IVA Responsable Inscripto
C.U.L.T. Nro: 30-50004977-0

Poliza: 14 - 8629

Asegurado o Tomador

Con domicilio en

ISI MUSTANG ARGENTINA SA 014
CUIT 33-70739575-9
IVA Responsable Inscripto

Avda Pedro Molina Nro. 714
5500/Mendoza

Forma de pago : Contado

Vig.desde 01/07/2024 al 01/07/2025

Prima 22.262,72
Sub-Total 22.262,72
I.V.A. D.F. 4.675, 17
I.V.A. R.P. 667, 88
Otros Impuestos 601, 09
Premio 28. 206, 86

Buenos Aires, 8 de Julio de 2024
Productor : Aon Risk Services Argentina S.

La base imponible del I.V.A. asciende a la suma de $ 20. 370. 388, 80 y el monto del Débito

Fiscal asciende a la suma de $ 4,277.780,55

Forma de Pago

Su codigo de pago electrénico para www.pagomiscuentas.com.ar, www.linkpagos.com.ar,
y cajeros de la red Banelco y Link, es: 33707395759000

Nro de Cuota Monto

Vencimiento

1

28. 206, 86 5/ Ago/ 2024

Total

28. 206, 86

ZURICH ARGENTINA Compafiia de Seguros S.A. CUIT: 30-50004977-0

Cerrito 1010, C1010AAV Buenos Aires - Argentina, C. F. Tel. 4819-1010 Fax: 4819-1001.
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