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Péliza de fiel cumplimiento de contrato
No. 027-2019 del proceso RI-SCCD-

POLIZA No. 70901 | neNGYE-003-2019 con el proveedor

DE fiﬁsﬁos CONSULTORA INTERNACIONAL DE 1,00 $19.140,45 $19.140,45 06-12-20
MARKETING DE LAS AMERICAS CIA.
LTD.

Pdliza buen uso de anticipo de contrato
No. 027-2019 del proceso RI-SCCD-
CFNGYE-003-2019 con el proveedor

POLIZA No. 56364

DE E;ESIS}EOS CONSULTORA INTERNACIONAL DE 1,00 $191.404,50 $191.404,50 086-12-20
MARKETING DE LAS AMERICAS CIA.
LTD.

Observaciones:

Fecha: 11 de diciembre de 2019 Fecha: 11 de diciembre de 2019
Firma: ﬂ £ f Firma: J
Nombré: “{ ier Achi Nombre: i ez
Analista de Mercadeo Gerente de Mercadeo y Comunicacion

Nota: Estos documentos estaran sujetos a revision
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CONTRIBUYENTE ESPECIAL REA{:IONI%OELN;D?}IQHS RUC: 0991311837001

. LATINA SEGURQS C.A. €n lo sucesivo llamada "LA COMPANIA", y quien (es) mas adelante se designa(n(%.c.on el
nombre de "EL ASEGURADQ", convienen en celebrar el presente contrato de ‘seguro, sujeto a las Condiciones
( Generales por la Superintendencia de Comparias, Valores y Seguros, con numero de registro

43418, el 26/10/2016 , ¥ las particulares y especiales teniendo primacia las yltimas sobre las generales.
SEGURO DE TIPO DE DOCUMENTO TIPO DE MONEDA POLIZA NO. ANEXO No. | No. REFERENCIA
CUMPLIMIENTO DE CONTRATO POLIZA DOLARES AMERICANOS 00705801 000000
VIGENCIA DEL DOCUMENTO | DURACION DEL SEGURO SUMA ASEGURADA
DESDE LAS 12h00 DE HASTA LAS 12H0ODE | / ANOS DIAS DEL DOCUMENTO TOTAL ACTUAL
22/11/2019 06/12/20201/ T 14 7 19, 140.45 19,140.45
ASEGURADO: CORPORACTON FINANCIERA NACIONAL B. V R.U.C:1760003090001
DOMICILIO: ¢ DE OCTUBRE 200 Y PICHINCHA i GUAYAQUIL-GUAYAS 042560888 04250
AFIANZADO: CONSULTORIA INTERNACIONAL DE MARKETING DE LAZ AMERICAS CIA LTDAR.U.C:1391743297001
FRANCISCO LIZARAZU OE8-195 Y DIAZ DE LA RID QUITO-PICHINCHA 022000000 09880
DETALLE

ITEM Nro. il
UBICACION : 9 DE OCTUBRE 200 Y PICHINCHA

GARANTIA DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATOC PARA:

CONTRATACION DE UN PROVEEDOR QUE SE ENCARGUE DE LA REALIZACION Y EJECU-
CION DE ACTIVACIONES BTL Y SOCIALIZACIONES DE LA CORPORACICN FINANCIERA
NACIONAL B.P.

ASESOR DE SEGUROS:

99202-JARRIN GRANIZO SANDRA SIL REF FACT No.007-001-000249227
COSTO DEL SEGURO FORMA DE PAGO No. 4992363 FACTURA #007-001-0002439227
PRIMA NETA 697.45 CONTADC
SUPERINTENDENCIA C.V.S. 24 .41 215 75 0.00
SEGURO SOCIAL CAMPESINO 5 4a |BE I VENCIMIENTOS [ VALOR No. | VENCIMIENTO | VALOR
DERECHO DE EMISION 3.00
OTROS CARGOS SUJETOS I.V.A. 12% 0.00
OTROS CARGOS SUJETOS LV.A. 0% 0.00
SUBTOTAL TARIFA12% 728.35
SUBTOTAL TARIFA 0% 0.00
SUBTOTAL 728.35
ILV.A. TARIFA 12% 87.40
INTERES FINANCIACION 0.00 / e e
PRIMA TOTAL 815.75 L )
£ A

En testimonio de lo acordado se firma este contrato en: QUITO, 26 de NOVIEMBRE @19‘_

EL /AZIANZADO EL ASEGURADO iz

-

s

% Fhus

= —

% k LT
declara asumir toda reap%rgsgbilid F por la exactitud de las respue: a preguntas formuladas
igitud de seguro, reconocien ue clialquier declaracion falsa o erronea|progdlicirg” la caducidad del
Pgr otro lado manifiesta su conocimiento y aceptacién de las Condiciongs | Gerérales, Particulares vy
de esta poliza y ninguna duda acerca del contenido de las mismas que pueda Per}udicar en alguna
i

orma-a exacta comprension del texto. El Afianzado declara finalmente para todos los
recibio las Condiciones Generales de esta Pdliza y que no tiene duda en relacion a sus clausulas.

ORIGINAL ASEGURADO
El presente formulario ha sido aprobado por la Superintendencia de Companias 3 . M .
Valores y Seguros con registro 4196 de fecha 21 de Diciembre de 2017 Sin derecho a credito tributario

es y efectos que

LATINA SEGUROS C.A.

MATRIZ: Guayaquil: Av. Rodrigo Chévez Gonzalez, Urdesa Norte, Parque Empresarial Colon, Edif. Corporativo 3, Planta Baja. Telf.: (593-4) 2590-500 « SUCURSALES: Quito: Av. Orellana £12-113 y San Ignacio, Edif. Torre Latina Sequros, Planta Baja.
Telf.: (593-2) 3948-380 « Cuenca: Telfs.: (593-7) 2885-398/ 2817-915/2814-013 +Ambato: Telfs.. (593-3) 2826-472 / 2420-046 / 2426-461 Manta; Telfs.: (593-5) 2613-200/ 2626-057 / 2612-242/ 2613-161, Fax: 2612-229
«Santo Domingo: Telfs.: (593-2) 2711-562 / 2711563 « Machala: Telfs.: (593-7) 6002-141/6002-142 «+ Loja: Telfs.: (593-7) 2579-608 / 2588-034 « Riobamba: Telf.: {593-3) 2044-241.

PUNTOS DE ATENCION: Guayaquil: C.C. San Marino, Subsuelo 2, Local E2. Telfs.: (593-4) 3810-527 / 3810-528 / 3810-529 / 3810-530.

www.latinaseguros.com.ec
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CONDICIONES PARTICULARES Pag. 1
+ ________________________________________________________________________________________
| RAMO CUMPLIMIENTO DE CONTRATO AGENTE 99202
| POLIZA No. : 0070901 ANEXO : 000000 MONEDA : DOLARES AMERICANOS
| ASEGURADO : CORPORACION FINANCIERA NACIONAL B.P.
i ________________________________________________________________________________________
| VIGENCIA : 22 NOV 2019 HASTA 6 DIC 2020 AGENCIA : 02
s e i L e e e e e e e e e e e e A S e M e s e T e T T TR T, T T R e T R T
OBJETOS ASEGURADOS :
FIANZAS 19,140.45
COBERTURAS
FIANZAS

La presente pdliza es incondicional, irrevocable y de ccbro inmediato, de
acuerdo con el ART. 73 numeral 2 de la Ley Orgénica del Sistema
Nacional de Contratacidén Piablica, hasta por la suma de US$. 19,140.45

Queda expresamente establecido, entendido y acordado gque la presente
pdliza se otorga para responder por el CUMPLIMIENTO DE CONTRATO para:
DETALLE EN EL FRENTE DE LA PCOLIZA.

Estas condicicones particulares prevalecen sobre las Estipulaciones Genera-
les y de cualquier otra naturaleza, de manera especial vy seflaladas sobre
las clausulas y/o términos o expresiones gque de una u otra forma contra-
rien, alteren, se opongan o desvirtlen los requisitos o caracter legal de
incondicional, irrevocable y de cobro inmediato de esta pdliza.

La presente pdliza serada renovada dentroc de los quince dias antes de su
vencimiento a solicitud del ASEGURADO y a costo del Afianzado, hasta
cuando nuestro garantizado haya dado cumplimiento fiel y oportuno a todas
vy cada una de las obligaciones contractuales, lo gque certificara
el ASEGURADO por escrito.

El contratista autoriza expresamente a LATINA SEGUROS C. A.,a renovar esta
pdéliza tantas veces como asi lo solicite el Asegurado, sin necesitarse
comparecencia o inscripcidén en los anexos de renovaciodn.

LM'P O R T A NT B

Estimado Cliente le recordamos que el valor reflejado en su factura es lo
Unico gue deberid cancelar a Latina Seguros C.A.

Para confirmacidn de la veracidad de su pdliza de Fianzas, por favor comu-
nicarse al (los) teléfono(s) detallados en el pie de pagina.

El Contratante declara expresa e irrevocablemente con la gravedad del jura-
mento, que los bienes agquil descritos y que amparan el seguro convenido, asi
como la prima a pagar por este concepto son de origen y destino licito y
y permitido por las Leyes del Ecuador.

LATINA SEGUROS C.A.

MATRIZ: Guayaquil: Av. Rodrigo Chavez Gonzalez, Urdesa Norte, Parque Empresarial Coldn, Edif. Corporativo 3, Planta Baja. Telf.: (593-4) 2590-500 « SUCURSALES: Quito: Av. Orellana E12-113 y San Ignacio, Edif. Torre Latina Seguros, Planta Baja.
Telf.: (593-2) 3948-380 « Cuenca: Telfs.: (593-7) 2885-398 / 2817-915/ 2814-013 « Ambato: Telfs.: (593-3) 2826-472 / 2420-046 / 2426-461 »Manta: Telfs.: (593-5) 2613-200/ 2626-057 / 2612-242 / 2613-161, Fax: 2612-229
+ Santo Domingo: Telfs.: (593-2) 2711-562/ 2711-563 « Machala: Telfs.: (593-7) 6002141 / 6002142 + Loja: Telfs.: (593-7) 2579-608 / 2588-034 » Riobamba: Telf.: (593-3) 2044-241.

PUNTOS DE ATENCION: Guayaquil: C.C. San Marino, Subsuelo 2, Local E2. Telfs.: (593-4) 3810-527 / 3810-528 / 3810-529 / 3810-530.

www.latinaseguros.com.ec
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CONDICIONES PARTICULARES Pag. 2
RAMO CUMPLIMIENTO DE CONTRATO AGENTE 99202
POLIZA No. : 0070901 ANEXO : 000000 MONEDA : DOLARES AMERICANOS

VIGENCIA t 22 NOVY 2019 HASTA 6 DIC 2020 AGENCIA : 02

Autorizo a LATINA SEGUROS C. A., a realizar la comprobacidén de esta decla-
racidén por los medios que considere convenientes e informar a las autorida-
des competentes si fuere el caso. Eximo a Latina Seguros C.A. de toda
responsabilidad, inclusive respecto a terceros, si esta declaracién fuese
falsa o errdnea.

QUITO, 26 DE NOVIEMBRE DE 2019
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LATINA SEGUROS C.A.
SEGURO DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO
SECTOR PUBLICO
CONDICIONES GENERALES

LATINA SEGUROS C.A., en adelante la Compafiia, bajo los términos y condiciones generales,
especiales y particulares de la presente Poliza, en consideracion al pago de la prima efectuado
por el Afianzado al momento de la suscripcion de la presente Poliza, acuerda asegurar el riesgo
descrito en las condiciones particulares de la misma.

Los anexos que se emitan para aclarar, ampliar o modificar las condiciones de esta Pdliza
tendran validez cuando cuenten con la firma de la Compania, el Asegurado y el Afianzado.

Si el Asegurado de esta Pdliza o de sus anexos no esta de acuerdo con las condiciones de la
misma, este puede exigir la rectificacion correspondiente dentro de los treinta (30) dias a partir
de la fecha de recepcion de los documentos, vencido este plazo tales documentos se
consideraran aceptados y definitivos.

Esta Poliza se sujeta a las disposiciones del Decretc Supremo 1147; la Ley General de
Seguros y su reglamento; y la Ley Orgéanica del Sistema Nacional de Contratacién Publica y su
reglamento.

ARTICULO 1: COBERTURAS
La presente Pdliza garantiza, en forma incondicional, irrevocable y de cobro inmediato al
Asegurado:

1) El riesgo de incumplimiento de contrato afianzado singularizado en las condiciones
particulares de la Pdliza, siempre gue este incumplimiento sea imputable a este, o bien
provenga de causas que afecten directamente su responsabilidad y de las obligaciones
que contrajera el Afianzado a favor de terceros relacionados en dicho contrato;

2) La debida ejecucion de la obra y la buena calidad de los materiales, en los contratos de
obra e integrales por precio fijo, para asegurar las reparaciones o cambios en aquellas
partes de la obra en la que se descubran defectos de construccién, mala calidad o
incumplimiento de las especificaciones, imputables al Afianzado;

3) Las multas que le fueren impuestas al Afianzado por el Asegurado; y

4) Los demas cargos que fueren imputables a esta Péliza de conformidad con la Ley.

ARTICULO 2: EXCLUSIONES
Esta Poliza no cubrira incumplimientos del Afianzado relacionados con:

1) Clausulas penales, indemnizaciones civiles, laborales o administrativas derivadas del
contrato afianzado de esta Poliza;

2) Pago de intereses de cualquier tipo generados por el contrato afianzado por esta Péliza;

3) Contratos complementarics; o

4) Obligaciones de otros contratos celebrados entre el Afianzado y el Asegurado, que no
sean los garantizados en esta Péliza.

Adicionalmente esta Pdliza no cubrird el incumplimiento del Afianzado que sean ocasionados a
causa de fuerza mayor o caso fortuito debidamente comprobado.

Paginalde5
LATINA SEGUROS C.A.

MATRIZ: Guayaquil: Av. Rodrigo Chévez Gonzélez, Urdesa Norte, Parque Empresarial Colon, Edif. Corporativo 3, Planta Baja. Teff. (593-4) 2590-500 » SUCURSALES: Quito: Av. Orellana 12113 y San Ignacio, Edif. Torre Latina Sequros, Planta Baja.
Telf.: (593-2) 3948-380 « Cuenca: Telfs.: (593-7) 2885-398/2817-915/2814-013 +Ambato; Telfs.: (593-3) 2826-472 / 2420-046 / 2426-461 »Manta: Telfs.: (593-5) 2613-200/ 2626-057 / 2612-242/ 2613-161, Fax: 2612-229
« Santo Domingo: Telfs.: (593-2) 2711-562 / 2711-563 « Machala: Telfs.: (593-7) 6002-141/ 6002-142 + Loja: Telfs.: (593-7) 2579-608 / 2588-034 « Riobamba: Telf.: (593-3) 2944-241.

PUNTOS DE ATENCION: Guayaquil: C.C. San Marino, Subsuelo 2, Local E2. Telfs.; (593-4) 3810-527 /3810-528 / 3810-529 / 3810-530.

www.latinaseguros.com.ec
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ARTICULO 3: DEFINICIONES
Para efectos de |la presente Poliza se entendera por:

1) Afianzado: Es la persona natural o juridica responsable de cumplir para con el
Asegurado, la obligacion principal a la que accede esta Pdliza.

2) Asegurado: Es la persona juridica a favor de quien la Compania garantiza el
cumplimiento de la obligacion principal adquirida por el Afianzado, a la que accede esta
Pdliza.

ARTICULO 4: VIGENCIA

Esta Pdliza entra en vigencia en la fecha de inicio sefialada en las condiciones particulares,
siempre que haya sido firmada por las partes y el Afianzado haya pagado la prima
correspondiente segun lo pactado; se mantendra vigente hasta que el Afianzado haya cumplido
con sus obligaciones contractuales; y, terminara antes de la fecha indicada en dichas
condiciones particulares, en los siguientes casos:

1) Por la suscripcién del acta que declare extinguidas las obligaciones del Afianzado o
Contratista; o por el vencimiento del plazo previsto en el contrate afianzado;

2) Por la devolucion del original de la Pdliza y sus anexos;

3) Por el pago de la fianza;

4) Por la extincion de la obligacion afianzada;

5) Por no haberse solicitado la renovacién de esta Poliza o la ejecucién de las fianzas,
dentro de su vigencia; v,

6) Por las causales sefialadas en la Ley.

ARTICULO 5: SUMA ASEGURADA

Se establece expresamente que para el caso de incumplimiento del Afianzado de cualquiera de
sus obligaciones amparadas bajo esta Péliza, la suma asegurada estipulada en las condiciones
particulares de esta Poliza, representa para la Compaiia el limite maximo de su
responsabilidad; por lo tanto, en ningin casc se le podra hacer reclamacién por una suma
superior.

ARTICULO 6: MODIFICACION DEL ESTADO DEL RIESGO

El Asegurado y el Afianzado estan obligados a mantener el estado del riesgo. En tal virtud,
debera notificar por escrito a la Compafia los hechos o circunstancia no previsibles que
sobrevengan con posterioridad a la celebracion de esta Pdéliza y que signifiquen agravacién del
riesgo o modificacion de su identidad local que tenga relacion con el anticipo.

La notificacion se hara con antelacién no menor de diez (10) dias a la fecha de modificacién del
riesgo, si esta depende del Asegurado. Si le es extrafa, dentro de los tres (3) dias siguientes a
aquel en que tenga conocimiento de ella.

Notificada la modificacion del riesgo en los términos previstos, la Compania podra revocar la
Poliza o exigir el reajuste a que haya lugar en el valor de la prima.

Cualguier modificacion del contrato afianzado convenida entre el Asegurado y el Afianzado,
gue no haya sido aceptada en forma escrita por la Compania, no obligara a ésta a responder
por |la agravacion del riesgo, pero si quedara obligada en los términos de las obligaciones del
contrato original.

ARTICULO 7: PAGO DE PRIMAS

El Afianzado esta obligado al pago de la prima que por motivo de la presente Poéliza o sus
renovaciones o ampliaciones de vigencia generen, para lo cual bastara un simple requerimiento
de la Compania en ese sentido.

Las primas son pagaderas al contado y por anticipado, contra recibo oficial de la Compafia,

cancelado a la persona autorizada para la cobranza. A falta de corresponsales banqueros, es
obligatorio pagar la prima en cualquiera de las oficinas de la Compaiiia.

Pagina 2 de 5
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El pago que se haga mediante la entrega de un cheque, no se reputa valido sino cuando este
se haya hecho efectivo, pero su efecto se retrotrae al momento de la entrega.

La factura o recibo de pago de las primas de la Pdliza, debidamente certificado por la
Compania, se considera titulo ejecutivo contra el Afianzado.

En atencion a lo que determina el articulo 43 de la Ley General de Seguros, la falta de pago de
primas no suspende ni termina los efectos de esta Poliza.

ARTICULO 8: RENOVACION

Esta Pdliza podra renovarse a su vencimiento mediante el pago de la prima respectiva, por el
periodo gque se sefialara en el respectivo certificado de renovacion, el mismo que debera estar
suscrito por las partes contratantes para que se considere valida y surta sus efectos.

También se podra convenir que en caso de que los Beneficiarios del sector publico ordenen la
renovacién de las garantias, las primas correspondientes sean pagadas por éstos con cargo a
los valores que tengan retenidos a sus Contratistas.

ARTICULO 9: OTROS SEGUROS

Cuando existan varias Pdlizas sobre el mismo riesgo con diversas Companias, el Asegurado
debe comunicar el siniestro a todas las Companias, indicando a cada uno de elios el nombre
de los otros. El Asegurado puede pedir a cada Compafiia la indemnizacion proporcional a la
respectiva Podliza; las sumas cobradas en conjunto no pueden superar al monto del dafio.

ARTICULO 10: TERMINACION ANTICIPADA

Durante la vigencia de la presente Paoliza, el Asegurado podra solicitar la terminacion anticipada
de la Pdliza mediante notificacion escrita a la Compafiia, devolviendo el original de esta Pdliza,
en cuyo caso la Compania atendera el pedido y liquidara la prima aplicando la tarifa de corto
plazo. Ni la Compafriia ni el Afianzado podran revocar esta Poliza.

La tabla de corto plazo a aplicar en este articuio es la siguiente:

Tarifa de Vigencias
fraccionaria al ano

Meses Factor
Hasta 1 0.25
Hasta 2 0.40
Hasta 4 0.50
Hasta 6 0.75
Hasta 8 0.90
Hasta 10 0.95
Hasta 12 1.00

ARTICULO 11: OBLIGACIONES DEL ASEGURADO EN CASO DE SINIESTRO
1. El Asegurado se compromete a practicar periddicamente fiscalizaciones al Afianzado,
enviando a la Compainia copia de dicho informe.

2. El Asegurado conviene y se obliga a prestar a la Compania mientras la Poliza este
vigente, toda clase de facilidades para la verificacion de lo actuado por el Afianzado y
para la investigacion respecto de cualquier reclamo, permitiendo el libre examen de los
libros, archivos, documentos y cuentas de su pertenencia, proporcionando todos los
datos que reposen en su poder, sin que para ellos se requiera orden judicial. Igual
derecho tendra la Compania para examinar los libros y mas documentos del Afianzado,
cuyo examen puede servir para la comprobacion del siniestro, sin que en este caso
tampoco sea necesaria la orden judicial.

Pdgina3 des
LATINA SEGUROS C.A.
MATRIZ: Guayagquil: Av. Rodrigo Chavez Gonzalez, Urdesa Norte, Parque Empresarial Colon, Edif. Corporativo 3, Planta Baja. Telf: (593-4) 2590-500 « SUCURSALES: Quito: Av. Orellana E12-113 y San Ignacio, Edif. Torre Latina Sequros, Planta Baja.
Telf.: (593-2) 3948-380 + Cuenca: Telfs.: (593-7) 2885-398/ 2817-915/ 2814-013 « Ambato: Telfs.: (593-3) 2826-472 { 2420-046 / 2426-461 «Manta: Telfs.: (593-5) 2613-200/ 2626-057 / 2612-242 / 2613-161, Fax: 2612-229
«Santo Domingo: Telfs.: (593-2) 2711-562/ 2711563 «Machala: Telfs.. (593-7) 6002-141/6002-142 « Loja: Tefs.: (593-7) 2579-608 / 2588-034 + Riobamba: Telf : (593-3) 2944-241.
PUNTOS DE ATENCION: Guayaquil: C.C. San Marino, Subsuelo 2, Local E2. Telfs.: (593-4) 3810-527 / 3810-528 / 3810-529 / 3810-530.

www.latinaseguros.com.ec
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3. El Asegurado debera dar aviso por escrito a la Compania de forma inmediata, acerca
de cualquier acto u omision del Afianzado que pueda dar lugar a una indemnizacion por
esta Pdliza dentro de la vigencia de la misma.

Lo anterior no representara impedimento alguno para el pago de la indemnizacion.

ARTICULO 12: DOCUMENTOS REQUERIDOS PARA LA RECLAMACION DE UN
SINIESTRO

Para requerir el pago de cualquier siniestro por objeto de la presente Pdliza, el Asegurado
debera presentar a la Compania los siguientes documentos:

1) Pedido por escrito requiriendo la ejecucion de la Péliza, suscrito por la maxima autoridad
del Asegurado y, declarando si es o no deudor del Afianzado;

2) Copia certificada de la resolucién administrativa de terminacién anticipada y unilateral del
contrato afianzado, suscrita por la méaxima autoridad del Asegurado, que declare el
incumplimiento del Afianzado y de los informes econdmicos y técnicos; y

3) Liguidacion que permita establecer el perjuicio real sufrido por el Asegurado, a fin de
establecer el monto de la indemnizacién correspondiente.

Queda prohibido exigir al Asegurado para el pago de esta Péliza, documentacién adicional a
las indicadas en esta Pdliza o el cumplimiento de trémite administrativo alguno. Cualquier
cldusula en contrario, se entendera como no escrita.

ARTICULO 13: PAGO DE LA INDEMNIZACION

Una vez recibida por la Compania el pedido por escrito del Asegurado de la ejecucion de la
Poliza y la documentacion detallada en el articulo anterior, la Compafia procederad sin mas
tramites al pago de la suma asegurada, dentro del plazo que determine la Ley. El Asegurado
no podra iniciar ninguna demanda, accién o proceso judicial contra la Compania, en virtud de
esta Pdliza, durante este pericdo.

Si el Asegurado al momento de ejecutar la Poliza, fuera deudora del Afianzado por cualquier
concepto, al momento de pagarse la indemnizacién se compensara el monto de dicha deuda.

L.a Compafiia, al pagar cualquier indemnizacién por concepto de esta Pdliza, quedaré relevada
de toda responsabilidad para con el Asegurado.

La indemnizacion a que da derecho esta Poliza podré ser cobrada Unicamente por el
Asegurado, o por el delegado que ella designe por escrito.

ARTICULO 14: RECLAMACION INFUNDADA

Si por decision judicial se determinare que el Afianzado no incurrié en el incumplimiento del
contrato afianzado por el que se pagé la indemnizacion; o, que esta fue superior al valor real de
la reclamacion, el Asegurado debera restituir a la Companiia o al propio Afianzado, los valores
pagados indebidamente o en exceso, incluyéndose los intereses y gastos en que hubiera
incurrido.

Se llevara a caho el reembolso al Afianzado siempre que haya hecho el reembolso respectivo a
la Compaiiia.

ARTICULO 15: SUBROGACION

En virtud del pago de la indemnizacion por la Compafia, el Asegurado cedera a favor de ella,
todos los derechos y privilegios gue tuviere contra el Afianzado asi como las cauciones y
garantias constituidas a favor de esta y las ejecutara a simple solicitud de la Compaiiia, hasta
la cancurrencia de la suma que la Compairiia hubiere pagado al Asegurado.

La Companiia tendra derecho a ejercer las acciones de reembolso de lo que haya pagado por

cuenta del Afianzado con intereses y gastos, aun cuando dichoe page haya sido ignorado o
rechazado por este. Para este efecto el recibo de indemnizacion constituira titulo ejecutivo.
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El Afianzado se constituye en deudor de la Compafia por el valor de la indemnizacion que esta
pague al Asegurado. También se considerara de cargo del Afianzado todos los gastos que la
Compaiia haya hecho en razon del siniestro. La scla declaracion de la Comparnia sobre el
valor de la indemnizacion y los gastos causados, sera aceptada obligatoriamente por el
Afianzado como prueba suficiente del valor a su cargo, el cual se presumira verdadero mientras
no se compruebe lo contrario.

ARTICULO 16: CESION DE LA POLIZA

La presente Podliza no podra cederse ni endosarse, antes o después del siniestro, sin previo
conocimiento y autorizacion de la Compafiia. La cesién o endoso que efectuare el Asegurado o
el Afianzado contraviniendo lo dispuesto en este articulo, no tendréa valor alguno.

ARTICULO 17: NOTIFICACIONES

Cualquier notificacion que deban hacerse las partes para efectos de la presente Péliza debera
efectuarse por escrito, al Asegurado a la Ultima direccidn registrada en los datos de esta Pdliza
y a la Companiia en su domicilio principal.

De igual forma sera valida cualquier otra notificacion que hagan las partes por cualquier medio
idoneo reconocido por la Ley.

ARTICULO 18: JURISDICCION

Cualquier litigio o controversia que se suscitare entre las partes con motivo de la presente
Péliza, queda sometido a la jurisdiccion ecuatoriana.

Las acciones contra la Compania deben ser deducidas en el domicilio de ésta; las acciones
contra el Asegurado y el Afianzado, en el domicilio del demandado

ARTICULO 19: PRESCRIPCION
Los derechos, accicnes y beneficios que se deriven de esta Pdliza prescriben en dos (2) afios a
partir del acontecimiento que les dio origen.

El Afianzado o el Asegurado, podran solicitar a la Superintendencia de Companias, Valores y
Seguros la verificacion de este texto.

Nota: La Superintendencia de Companias, Valores y Seguros para efectos de control asigno a
las presentes condiciones generales el numerc de registro 43418, el 26 de Octubre de 2016.
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