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Unidad de Seguros y Servicios de American Express
Numero internacional (cobro revertido) 1-312-935-3567
Numero gratuito dento de Estados Unidos 1-866-242-5449

* Este documento esuna breve descripcién en espafiol de los beneficiosy exclusiones de los serviciosy seguros,
para obtener unadescripcidon completa, por favor remitase alos términosy condiciones o la péliza original. En
caso de conflicto entre este documento y los términosy condiciones o la péliza original, prevalece el lenguaje de
lostérminosy condicioneso lapdlizaoriginal enidiomainglés.
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SEGURO DE ACCIDENTE EN VIAJES
SUSCRITO POR AIG LATIN AMERICA, I.1.
POLIZA 009-000787

Beneficiarios
Titulares, adicionales, conyuges legales e hijos dependientes, menores de 23 afios que residan
con sus padres y sean estudiantes de tiempo completo

Descripcidon dela Cobertura

Indemnizacién por pérdida accidental de la vida o desmembramiento ocurrido en transporte
publico hasta un maximo de USD $75,000. Transporte publico significa transporte terrestre,
maritimo o aéreo operado conforme a una licencia para el transporte de pasajeros. La compaiiia
de seguros abonara los montos correspondientes de acuerdo con la tabla de beneficios en caso
de que un beneficiario sufra lesiones personales accidentales siempre y cuando dichas lesiones
ocurran mientras el beneficiario viaja como pasajeroy no como piloto o miembro de Ia
tripulacion.

Condiciones para Acceder ala Cobertura
El precio total del pasaje del mencionado transporte publico debera ser abonado en sutotalidad

con La Tarjeta VexiStandard American Express®.

Tabla de Beneficios

Pérdida de ambas Manos 0 amMbOS PIES ......cuuiviiiiieiiiiie e 100%
Pérdida de una mano 0 0 UN PI ......iiuniiiiiiii et e e e e e e e e e eaaeees 50%
Pérdida de una mano o de un pieyde la vistaen UN0jo .......ceeveviiiiiieiiniiieiiee e, 100%
Pérdida de la audicion en ambos oidoS.........ccouviiiiiiiiiii 100%
PErdida de 1a Vida......ceuiieeii i 100%
Pérdida de una mano Y de UN PI€ .....uiiuniiiiieii e e e e e e e e eaeees 100%
Pérdida de la vista €N ambos 0JOS .......civiiriiiiiiii e 100%
Pérdida de VISTa @N UN 0JO .euuiiiiiiiiiii e e e e 50%
Pérdida del habla y de la audicidon en ambos 0idoS ...........c.cvveuiiiiiiiiiiniinen e, 100%
Pérdida del habla.......c.ieniii e 100%
Pérdida de los dedos pulgar e indice de la mismamano............ccceveiiiiiniiieeiieiceeeeen, 50%

En casode que ocurra mas de una pérdida en un mismo accidente, la compania de seguros
abonara la suma mas alta Unicamente.

* Este documento esuna breve descripcién en espafiol de los beneficiosy exclusiones de los serviciosy seguros,
para obtener unadescripcidon completa, por favor remitase alos términosy condiciones o la péliza original. En
caso de conflicto entre este documento ylostérminosy condiciones o la pdliza original, prevalece el lenguaje de
lostérminosy condicioneso lapdlizaoriginal enidiomainglés.
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Desaparicion
Cuando el cuerpo de un beneficiario no haya sido encontrado dentro de un aifo a partir del
momento del accidente, se presumird que el beneficiario habra sufrido pérdida de la vida.

Exclusiones
La presente pdliza no cubrira ninguna pérdida como resultado de:
1. Heridas ocasionadas asi mismoen forma intencional;

2. Suicidio o intento de suicidio;

3. Enfermedad;

4. Infeccion como consecuencia de una bacteria;

5. Todo actode guerra declaradoo no;

6. Todo accidente que ocurra mientras que el beneficiario viaje como miembro de una
tripulacion como pasajero, mientras opere o esté aprendiendo a operar o prestar
servicio como miembro de una tripulacién;

7. Heridas como consecuencia del actoo intencidon de cometer un actoilegal;

8. Participacién en algun equipo deportivo profesional o semi-profesional o deporte de
contacto;

9. Participacion en concursos de velocidad utilizando un vehiculo a motor, ski,
paracaidismo, bungee jumping, buceo, alpinismo o mientras conduzca una motocicleta;

10. Servicio militar, naval o fuerza aérea en algun pais;

11. Bajo la influencia de drogas, alcohol u otras substancias contaminantes, excepto por
prescripciéon médica;

12. Depresion, ansiedad, desorden mental o nervioso;

13. Embarazoy toda otra condicidon relacionada con el mismo, incluyendo tratamientode
fertilidad o todo otro problema relacionado con la incapacidad de concebir;

14. Un beneficiario que viaje en contra del consejo de un médico;

15. Directa o indirectamente toda Lesion, Enfermedad, muerte, pérdida o gastocomo
consecuencia de HIV (Human Immunodeficiency Virus) y/o toda Enfermedad
relacionada con el HIV incluyendo AIDS (Acquired Innume Deficiency Sindrome-SIDA)
y/o toda otra variacion;

16. Servicios proporcionados o tratamientos recibidos en el pais de residencia del
Beneficiario excepto en Argentina, Brasily Méjico donde sélo se incluye cobertura por
gastos médicos de emergencia dentro del pais de residencia si el Beneficiario se
encuentra a mas de 200 kilémetros de la ciudad de residencia.

17. Todo gasto cubierto por compensaciones del empleador o péliza del empleador;

18. Cirugia plastica o cosmética a menos que se determine que la misma es necesaria por
cuestiones médicas como consecuencia de una lesion.

19. Toda lesidon que tenga como consecuencia hernia;

20. Toda condicion preexistente;

21. El uso, liberacion o escape de materiales nucleares que directa o indirectamente
resulten en una reaccién nuclear o radiacion o contaminacién radioactiva;

22. Ladispersion o aplicacidon de materiales quimicos o biolégicos venenosos o patogénicos;
o

23. Laliberacion de materiales quimicos o bioldgicos venenosos o patogénicos.

* Este documento esuna breve descripcién en espafiol de los beneficiosy exclusiones de los serviciosy seguros,
para obtener unadescripcidon completa, por favor remitase alos términosy condiciones o la péliza original. En
caso de conflicto entre este documento ylostérminosy condiciones o la pdliza original, prevalece el lenguaje de
lostérminosy condicioneso lapdliza original enidiomainglés.
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Reclamos

El Beneficiario deberd comunicarse a la Unidad de Seguros y Servicios para iniciar el procesode
reclamos tan pronto como sea posible, preferentemente dentro de los 90 (noventa) dias
posteriores alhecho. Un representante respondera todas las preguntas que el Beneficiario
pudiera tener y le enviara el formulario correspondiente.

El Beneficiario deberd completar y enviar el formulario mencionado y adjuntar una notificacién
escrita ala compafia de seguros.

Notificacion escrita significa que el Beneficiario o sus Beneficiarios deberdn comunicar a la
compania de seguros o a cualquier agente autorizadoacerca del hecho y dar informacién
suficiente para poder identificar al Beneficiario. La notificacion escrita sobre el hecho y los
detalles incluye, sin limitarse a ello, articulos periodisticos, certificado de defuncién, informe del
forense, y otros documentos relacionados.

Asimismo, serd necesario presentar la factura de compra de los pasajes y copia del estadode
cuenta de La Tarjeta VexiStandard American Express® donde conste que los mismos han sido
abonados en su totalidad con La Tarjeta Vexi Standard American Express®.

La aseguradora podra solicitar documentacion adicional.

* Este documento esuna breve descripcién en espafiol de los beneficiosy exclusiones de los serviciosy seguros,
para obtener unadescripcidon completa, por favor remitase alos términosy condiciones o la péliza original. En
caso de conflicto entre este documento ylostérminosy condiciones o la pdliza original, prevalece el lenguaje de
lostérminosy condicioneso lapdliza original enidiomainglés.
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PROTECCION DE COMPRAS
SUSCRITO POR AIG LATIN AMERICA, I.I.
POLIZA 009-000787

Beneficiarios
Titulares y adicionales.

Descripcidon dela Cobertura

Se indemnizara a los Beneficiarios por todo dafio accidental o hurto fisico directo que sufran los
articulos adquiridos Unicamente para uso personal con La Tarjeta VexiStandard American
Express®, siempreycuando el hecho ocurra dentro de los 90 (noventa) dias posteriores a la
fecha de compra. La cobertura se limita al costodel articulo hasta un maximo de USD $250 por
incidente y a un total de hasta USD $1,000 por cuenta, por afio. Asimismo, se encuentran
cubiertos los articulos adquiridos con La Tarjeta VexiStandard American Express®y que hayan
sido entregados como obsequio como asitambién los articulos adquiridos en el exterior.

La cobertura por articulos dafnados accidentalmente o robados que se encuentren compuestos
de un paro set, selimitard al costo de la parte correspondiente. Sin embargo, en casode que el
articulo no pueda ser usado, reemplazado o reparado en forma individual se cubrird el costo del
par o set.

Condiciones para Acceder ala Cobertura
El Beneficiario deberd haber abonado el articulo en su totalidad con La Tarjeta Vexi Standard
American Express®.

Exclusiones

a. Articulos perdidos y que desaparezcan misteriosamente (la Unica prueba de la pérdida
es inexplicable o no hay evidencia fisica que demuestre lo que sucedié con el articulo)

b. Articulos que hayan sido dejados abiertos o desatendidos (dejados a la vista del publico,
fuera del alcance de la mano, sin cuidado, custodia o control del Beneficiario o parte
responsable), articulos robados de cualquier lugar publico. Lugares publicos no incluye:
el lugar de trabajo del Beneficiario, la escuela del Beneficiario, lugares de veneracion.

c. Articulos perdidos, robados o dafiados mientras se encontraban bajo el cuidado o
control de una tercera parte o compafiia de transporte.

d. Pérdidas como consecuencia del uso normal, mal uso, fraude, deteriorogradual y/o
abuso.

e. Articulos dafados por modificaciones o alteraciones (incluyendo cortes, costuras, etc)

* Este documento esuna breve descripcién en espafiol de los beneficiosy exclusiones de los serviciosy seguros,
para obtener unadescripcidon completa, por favor remitase alos términosy condiciones o la péliza original. En
caso de conflicto entre este documento ylostérminosy condiciones o la pdliza original, prevalece el lenguaje de
lostérminosy condicioneso lapdlizaoriginal enidiomainglés.
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Articulos usados, antiguos, coleccionables, reciclados, reconstruidos, refabricados,
garantias de productos o articulos de satisfaccion garantizada.

Vehiculos a motor, su equipamiento o accesorios

Terrenos, edificios, articulos instalados en forma permanente, instalaciones o
estructuras

Travelers Cheques, tickets de toda naturaleza, instrumentos negociables, oroen
lingotes, monedas raras o preciosas, articulos de filatelia o numismaticos, dinero en
efectivo o su equivalente

Dafio ocasionado por alimafias

Plantas, animales, consumibles o perecederos

Articulos adquiridos con el fin de reventa o con fines comerciales

Servicios profesionales

Programas de aplicaciones, software operativo u otra clase de software

Compras multiples de equipos de computacién o accesorios, transmisién de datos, o
equipamiento de fotocopiar adquirido con la Tarjeta Corporate

Guerra u hostilidades de toda clase; confiscacién o dafio ocasionado por el gobierno,
autoridades publicas o funcionarios de aduanas; riesgos de contrabando; actos o
actividades ilegales.

Defectos inherentes del producto

Contaminacion radioactiva

Casos de fuerza mayor (incluyendo inundaciones, huracanesy terremotos)

Articulos almacenados enlugares de construccién

Articulos prestados, alquilados por los cuales el Beneficiario sea responsable
Articulos robados de automdéviles donde no hay sefiales de entrada forzosa o donde los
articulos se encuentran a simple vista.

Reclamos

El Beneficiario deberd comunicarse a la Unidad de Seguros y Servicios para iniciar el procesode
reclamos tan pronto como sea posible, preferentemente dentro de los 30 (treinta) dias
posteriores al hecho. Un representante respondera todas las preguntas que el Beneficiario
pudiera tener y le enviara el formulario correspondiente.

El Beneficiario deberd completar y enviar el formulario mencionado y adjuntar los documentos
pertinentes requeridos por la compafiia tal como:

Resumende la cuenta American Express donde aparezca que el articuloen cuestion ha
sido abonado con La Tarjeta Vexi Standard American Express® ensu totalidad.

Recibo de pago

Factura detallada de compra del articulo en cuestion

Denuncia policial, sies aplicable

Prueba de seguroprimario, sies aplicable

Otros documentos adicionales que la compafiia de seguros pueda requerir.

Sera decision de la compaiiia reparar o reemplazar el articulo en cuestion.

* Este documento esuna breve descripcién en espafiol de los beneficiosy exclusiones de los serviciosy seguros,
para obtener unadescripcidon completa, por favor remitase alos términosy condiciones o la péliza original. En
caso de conflicto entre este documento ylostérminosy condiciones o la pdliza original, prevalece el lenguaje de
lostérminosy condicioneso lapdliza original enidiomainglés.



