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OPTIMA COMPANIA DE SEGUROS, S.A.
POLIZA DE SEGURO DE AUTOMOVIL OBLIGATORIO

BASICO DE ACCIDENTES DE TRANSITO (SOBAT)
CONDICIONES GENERALES

ACUERDO DE SEGUROQOS:

Mediante esta Pdliza y en consideracion del pago de la prima estipulada y fundandose en la
veracidad y exactitud de las declaraciones del Asegurado, o de quien por él contrate este
seguro, cuales Declaraciones forman parte integrante de esta Poliza — OPTIMA COMPANIA
DE SEGUROQOS, S.A. (denominada en adelante “la Companiia”) conviene con el Contratante
nombrado en las Condiciones Particulares (denominado en adelante “el Contratante” y/o “el
Asegurado” en la medida que la figura del Contratante y Asegurado concurran en la misma
persona) en celebrar un Contrato de Seguro sujeto a los términos, condiciones, limites de
responsabilidad y demas estipulaciones contenidas en la Pdliza o adherido a ella mediante
Endoso con el fin de trasladar el(los) riesgo(s) de el(los) Asegurado(s) hombrado(s) en las
Condiciones Particulares (denominado en adelante “el Asegurado”) a la Compafiia. El
derecho a gozar de las prestaciones que se puedan suministrar mediante esta Péliza depende
del correcto cumplimiento de parte del Asegurado con todos dichos términos, condiciones y
demas estipulaciones. En la medida que la figura de Contratante y Asegurado no concurra
en la misma persona, sera obligacién del Contratante cumplir, o hacer que el Asegurado
cumpla, con las obligaciones que la ley y/o el presente Contrato de Seguro atribuya al
Asegurado.

TERMINACION DEL CONTRATO

El seguro otorgado por esta Pdliza vencera automaticamente en la fechay hora oficial
expresadas en las Condiciones Particulares de esta Péliza. Podra ser prorrogado a
peticion del Asegurado y aceptaciéon de parte de la Compainiia, pero la prérroga debera
hacerse constar en documento firmado por la Compafila y se regird por las
condiciones consignadas en el mismo.

Este contrato podré ser cancelado de forma anticipada por voluntad del Asegurado y/o
Contratante dando aviso por escrito de su decisién ala Compafiay remitiendo copia
de la nueva poliza otorgada por otra Aseguradora, con fecha de vigencia posterior a la
gue mantenia con la Compafiia o por finalizacion del interés asegurable o econémico
del Asegurado en los bienes asegurados.

CLAUSULA 1- DEFINICIONES

1. Accidente de transito: Evento involuntario, generado por el vehiculo asegurado que
causa lesiones y/o dafios a personas y bienes involucrados en el evento y que ocurran
en vias publicas o privadas del territorio nacional destinadas al uso publico permanente
o casual.
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2. Accidente Menor: Toda colisién donde los vehiculos involucrados en la misma puedan
ser desplazados de la via por sus propios conductores, sin ningun tipo de auxilio mecanico
(reparaciones, uso de gruas, etc.) y que los ocupantes o terceros involucrados en el
hecho no resulten con algun tipo de lesion.

3. Asegurado: Respecto a la cobertura por Lesiones Corporales y por Dafios a la
Propiedad Ajena, la palabra “Asegurado” incluye al Asegurado designado en las
Condiciones Particulares de esta pdliza, asi como cualquier persona mientras estuviese
en uso del vehiculo asegurado.

4. Autoridad Competente: Ente(s) jurisdiccional(es) del Estado que deba conocer de la
materia 0 caso en particular, atendiendo a la competencia legal conferida.

5. Beneficiario: Es toda persona con derecho a percibir o recibir las indemnizaciones
previstas en la pdliza, puede ser todo tercero afectado y/o aquellos que en caso de
muerte de éste tengan derecho acreditado a percibir la indemnizacion.

6. Condiciones Generales: Conjunto de clausulas que recoge, de manera general, los
términos, condiciones y principios basicos que regulan el contrato de seguro, como son
los derechos, obligaciones, coberturas, limitaciones y exclusiones que adquieren o a
las que se someten las partes contratantes.

7. Condiciones Particulares: Es el conjunto de datos que particularizan el contrato de
seguro, segun aspectos relativos al riesgo individualizado que se asegura, datos del
Contratante, Asegurado, domicilio, teléfonos, descripcion de los bienes asegurados,
limites de responsabilidad, deducibles, vigencia de la poliza, primas y demas
caracteristicas.

8. Contratante: Persona natural o juridica que suscribe la pdliza con la empresa
Aseguradora.

9. Cobnyuge: Persona unida a otra en matrimonio o matrimonio de hecho.

10. Formato Unico y Definitivo para Accidente de Transito Menor (F.U.D.): Documento
otorgado por la Autoridad Transito y Transporte Terrestre, utilizado al momento de un
accidente de transito menor, en el que uno de los involucrados acepta responsabilidad
del accidente y en el cual se consignan todos los datos de las partes involucradas y se
detalla una descripcién del accidente ocurrido. Regulado mediante Ley No. 21 de 28 de
mayo de 2010 y sus reglamentaciones, sin perjuicio de futuras modificaciones o
mecanismos fisicos y/o electrénicos autorizados por la autoridad competente

11. Incapacidad Parcial o temporal: Es la afectacion corporal no permanente que
disminuye o imposibilita temporalmente, la actividad diaria del tercero afectado.

12. Incapacidad Permanente: Es la afectacion corporal que imposibilita la actividad diaria
del tercero afectado, causando afectaciones hasta el limite de cobertura establecido en
esta poliza.
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Lesiones Corporales: Dafio corporal, incapacidad parcial o permanente, incluyendo la
muerte, sufridas por un tercero afectado, de las cuales resulte civilimente responsable el
Contratante, Asegurado y/o conductor como consecuencia del uso, pertenencia o
conservacion del vehiculo asegurado.

Ley de Seguros: Ley No.12 de 3 de abril de 2012 “Que regula la actividad de seguros
y dicta otras disposiciones” y sus correspondientes reglamentaciones.

Reglamento de Transito: Decreto Ejecutivo No. 640 de 27 de diciembre de 2006 “Por
el cual se expide el Reglamento Transito Vehicular de la Republica de Panama”.

Remolque: Aparato sin medio propio de propulsion utilizado para llevar personas o carga
que puede ser movilizado por un vehiculo, mediante una barra o tiro sin transmitir parte
de su peso, de acuerdo a la clasificacion descrita en el Reglamento de Transito.

Semirremolque: Aparato utilizado para transportar carga y movilizado por un vehiculo
sobre el cual descansa parte de su peso y carga, de acuerdo a la clasificacion descrita en
el Reglamento de Transito.

SOBAT: Abreviacion utilizada para el Seguro Obligatorio Basico de Accidentes de
Trénsito, regulado por la Ley 68 de 13 de diciembre de 2016 “Que regula el Seguro
Obligatorio Bésico de Accidentes de Transito”.

Tercero Afectado: Se trata de toda persona no ocupante del vehiculo asegurado, que ve
afectada su integridad fisica y/o su propiedad por la ocurrencia de un evento amparado
bajo las coberturas de este seguro y sobre la cual no recae la responsabilidad del accidente.
La responsabilidad es acreditada mediante Resolucion de autoridad competente, en firme
y ejecutoriada o en caso de F.U.D., mediante la aceptacién de responsabilidad del
asegurado. No se consideran terceros afectados, los parientes hasta el cuarto grado de
consanguinidad y segundo de afinidad o convivientes del Contratante, Asegurado y/o
conductor del vehiculo asegurado, las personas bajo su cargo, asi como los ocupantes del
propio vehiculo asegurado.

Vehiculo a Motor: Aparato montado sobre ruedas con propulsién propia que permite el
transporte de personas, animales o carga en el territorio nacional.

CLAUSULA 2 - ALCANCE DEL SEGURO, RIESGOS CUBIERTOS, EXCLUSIONES Y
PROCEDIMIENTO EN CASO DE SINIESTRO

1. ALCANCE:

La Aseguradora pagara todo siniestro cubierto por esta p6liza, sujeto a los limites establecidos
en las Condiciones Generales y Particulares de la misma.
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2. LIMITES OBLIGATORIOS:

Los limites obligatorios de cobertura son los establecidos en el Articulo 236 del
Reglamento de Transito, a saber:

a) Lesiones Corporales — B/.5,000.00 por persona y B/.10,000.00 por evento.
b) Dafios a la propiedad ajena — B/.5,000.00 por evento

El pago de las indemnizaciones realizadas producto de las coberturas de esta poliza no
conllevara la reduccién de las sumas aseguradas, ni de la responsabilidad, las cuales
continuarédn en vigor durante la totalidad de la vigencia contratada, sin necesidad de
rehabilitacion ni pago de prima adicional.

Las partes podran acordar limites de cobertura superiores a los antes descritos, los cuales
seran consignados en las Condiciones Particulares de esta péliza y cuyos montos en exceso
de los limites obligatorios no se regiran bajo el presente condicionado. La

responsabilidad de “LA COMPANIA” en ningin momento sera superior a los limites de
responsabilidad acordados en la poéliza, siendo el Contratante y quienes las disposiciones
legales sefialen como civilmente responsables frente a los afectados, los obligados a
indemnizar los dafios y perjuicios ocasionados a estos por todo exceso de los limites de
cobertura pactados.

3. COBERTURAS

El Seguro Obligatorio Basico de Accidentes de Transito (SOBAT) actla bajo la modalidad
de un seguro de Responsabilidad Civil, cubriendo la muerte, lesiones corporales,
incapacidad parcial o permanente y dafios a la propiedad ajena de terceros afectados,
derivados de un accidente de transito dentro del territorio nacional, cuyo responsable sea el
Contratante, Asegurado y/o conductor del vehiculo asegurado. “LA COMPANIA” pagara
por cuenta del Contratante/Asegurado nombrado, o quien maneje:

3.1 Responsabilidad Civil Extracontractual por Lesiones Corporales y/o Muerte

(Riesgo A) Lesiones Corporales:

LA COMPANIA se compromete a pagar por cuenta del Contratante, Asegurado y/o
conductor del vehiculo asegurado, las lesiones corporales a él/los tercero(s) afectado(s),
hasta el limite sefialado expresamente en las Condiciones Particulares, las sumas que
éste resultare civilmente obligado a pagar en relacion a los gastos de curacién debidamente
sustentados (hospitalizacion, gastos médicos, medicamentos, rehabilitacion y afines). La
ocurrencia del siniestro debe darse durante la vigencia de la pdliza y derivados de la
pertenencia, conservacion o uso del vehiculo, incluyendo el transporte de objetos por el
vehiculo y que no se trate del Contratante, Asegurado y/o conductor.
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Dentro de esta cobertura no se cubriran dafios morales.

1) Indemnizacion por muerte. En caso de muerte de un tercero afectado como
consecuencia directa del accidente de transito, siempre y cuando ocurra dentro del
afo calendario siguiente a la fecha de éste, se reconocera una indemnizacion hasta
por el limite maximo por persona descrito en las Condiciones Particulares de la
presente poliza.

En caso que la Aseguradora haya incurrido en pagos de gastos médicos y/o
incapacidad por lesiones corporales, y el tercero afectado falleciese, “LA
COMPANIA”, efectuara la indemnizacion por muerte, previa deduccion de los gastos
pagados. En la eventualidad que se hayan realizado pagos por lesiones y/o
incapacidad hasta el limite maximo pactado en el presente contrato de seguro y
sobrevenga la muerte del tercero afectado, “LA COMPANIA” quedara relevada de
toda responsabilidad frente a los beneficiarios.

2) Indemnizacién por incapacidad parcial o permanente. La incapacidad parcial o
permanente debidamente dictaminada por autoridad competente dard derecho a un
resarcimiento econdmico para el tercero afectado. En el caso de terceros afectados,
asalariados o bajo contratos de servicios profesionales, este seguro cubrira sélo el
monto dejado de percibir. En caso de ser una persona que al momento del accidente
no labore, se indemnizara en base a la tasa del salario
mas baja que corresponda a la region donde esta ubicada la residencia principal
del tercero afectado.

3.2 Responsabilidad Civil Extracontractual por Dafios a la Propiedad Ajena

(Riesgo B) Responsabilidad Civil por Dafios a la Propiedad Ajena:

Esta cobertura pagara por cuenta del Contratante, Asegurado y/o conductor del vehiculo
cubierto bajo esta pdliza hasta el limite sefialado expresamente en las Condiciones
Particulares, las sumas de las cuales resultare civilimente obligado a pagar, por concepto
de dafios o destruccion de propiedad ajena. Para la indemnizacion de esta cobertura se
requerira que el Contratante, Asegurado y/o conductor del vehiculo asegurado sea
declarado responsable del accidente mediante fallo de Autoridad Competente, o la
aceptacion de responsabilidad a través de F.U.D... La ocurrencia del siniestro debe darse
durante la vigencia de la pdliza y los dafios deben ser derivados de la pertenencia,
conservacion o uso del vehiculo, y que no se trate del Contratante, Asegurado y/o
conductor.

Dentro de esta cobertura no se cubrirdla pérdida por uso, lucro cesante o pérdida de
ingreso.

4. EXCLUSIONES
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Paralas coberturas de la presente poliza s6lo se consideraran como exclusiones, los
siguientes eventos:

a). La participacién del vehiculo asegurado en carreras automovilisticas y otras
competencias de vehiculos automotores, desarrolladas en eventos debidamente
autorizados por la autoridad competente.

b). Accidentes ocurridos como consecuencia de guerras, eventos de la naturaleza o
de fuerza mayor, asi como eventos de naturaleza nuclear.

5. LIMITACIONES GENERALES

Las coberturas de la presente poéliza se aplicaran al vehiculo descrito en las
Condiciones Particulares. En caso que al vehiculo asegurado se encuentren
conectados remolques, semirremolques, lanchas, yates, mulas, graas, etc., y estos o
su contenido causen lesiones, pérdidas, o dafios a terceros, no tendran cobertura,
por lo que requeriran una péliza independiente.

6. PROCEDIMIENTO EN CASO DE SINIESTRO

6.1 Pago de las indemnizaciones en concepto de Lesiones Corporales

Las indemnizaciones contempladas en la presente cobertura se efectuaran en favor del
afectado o beneficiario dentro del término de quince (15) dias habiles siguientes a la
aportacion satisfactoria de los documentos que acrediten la ocurrencia del accidente de
transito y las consecuencias de muerte y/o lesiones corporales que éste haya ocasionado
a la(s) victima(s), conforme a lo indicado en los parrafos siguientes.

a) En caso de indemnizacion por lesiones corporales, el tercero afectado debera
presentar a “LA COMPANIA”, los siguientes documentos:

1) Copia de cédula o pasaporte del afectado.

2) Resolucion de autoridad competente, en firme y ejecutoriada, en donde se
responsabiliza al conductor del auto asegurado.

3) Constancia de las lesiones sufridas y atenciones médicas recibidas.

4) Cotizaciones o facturas de los gastos incurridos producto de las lesiones
sufridas en el siniestro cubierto.

5) Copia del Informe del Instituto de Medicina Legal (Medicatura
Forense.

b) En caso de indemnizacion por incapacidad parcial o permanente, el tercero
afectado debera presentar a “LA COMPANIA”, los siguientes
documentos:
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1) Copia de cédula o pasaporte del afectado.

2) Resolucion de autoridad competente, en firme y ejecutoriada, en donde
se responsabiliza al conductor del auto asegurado.

3) Constancia de las lesiones sufridas y atenciones médicas recibidas.

4) Copia del Informe del Instituto de Medicina Legal (Medicatura Forense)
o dictamen médico que determine el grado de incapacidad decretado
al afectado, segun sea el caso.

5) Copia de la ultima ficha de la Caja de Seguro Social y/o de la
Declaracion de Impuesto sobre la rente y cualquier otro documento que
permita determinar los ingresos del tercero afectado. En caso que la
persona no perciba ingresos se le pagara en base a la tasa del salario
mas baja que corresponda a la region donde esta ubicada la residencia
principal del tercero afectado.

c) En caso de indemnizacién por muerte del tercero afectado, los
beneficiarios deberan presentar a “LA COMPANIA” los siguientes
documentos:

1) Resolucién de autoridad competente, en firme y ejecutoriada, en donde
se responsabiliza al conductor del auto asegurado.

2) Resolucion de Juicio Sucesorio en firme ejecutoriada.

3) Certificado de defuncion de la victima, copia de cédula de identidad
personal del fallecido y del familiar que invoca la condicion de
beneficiario de la indemnizacién y, de ser el caso, certificado de
matrimonio, certificado de nacimiento o declaratoria de herederos u
otros documentos que acrediten legalmente la calidad de beneficiario
de la indemnizacion.

6.2 Pago de las indemnizaciones en concepto de Dafios a la Propiedad Ajena

Las indemnizaciones contempladas en la presente cobertura se efectuaran en favor del
tercero afectado dentro del término de quince (15) dias habiles a partir de la presentacion
satisfactoria por parte de éste, de los documentos emitidos por Autoridad Competente o
Formato Unico y Definitivo (FUD) en caso de accidentes menores, donde se acredite la
responsabilidad del Contratante, Asegurado y/o conductor del vehiculo asegurado, asi como
de los documentos requeridos para la tramitacion del reclamo.

a) Los afectados deberan presentar a “LA COMPANIA” los siguientes documentos:
1) Copia de cédula o pasaporte del propietario del vehiculo o del bien afectado,

en caso de personas juridicas presentar certificado de Registro Publico.
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2) Registro Unico Vehicular vigente, para el caso de dafios a vehiculos o
documento que acredite la propiedad del bien afectado.

3) Formato Unico y Definitivo para Accidente de Transito Menor (F.U.D.) o Parte
Policivo y Resolucion de Transito en firme y ejecutoriada donde se
responsabiliza al Asegurado.

4) Cotizaciones de los dafios sufridos.

5) Fotografias de las afectaciones.

En caso que el vehiculo sea considerado como Pérdida Total, y la Aseguradora reclame el
traspaso del bien, el propietario deberé realizar el tramite respectivo en favor de “LA
COMPANIA”.

“LA COMPANIA” se reserva el derecho a inspeccionar los bienes afectados, para la
evaluacién de los dafios y los montos a indemnizar, previo a la indemnizacién. En caso de
inconformidad con el monto de la indemnizacion, remitirse a la clausula de Controversias y
Conflictos.

CLAUSULA 3 - DISPOSICIONES GENERALES:
1. MULTIPLES RECLAMANTES

En caso de existir multiples reclamantes en cualquiera de las coberturas de esta poliza,
“LA COMPANIA” los indemnizar4 de modo proporcional al dafio sufrido por cada uno,
conforme a resolucion emitida y en firme por Juzgado competente, sujeto al limite de
responsabilidad de la pdliza. Una vez agotado el limite de responsabilidad de la péliza, “LA
COMPANIA” quedara exonerada de responsabilidad frente cualquier reclamante.

En la eventualidad que s6lo se presentase uno (1) o dos (2) de los reclamantes y sea
necesario indemnizarlos, sin la concurrencia de todos y se llegase a consumir el limite de
responsabilidad de la pdliza, “LA COMPANIA” procederéa con los pagos respectivos

y le correspondera al Contratante y/o Asegurado hacerle frente a los montos reclamados en
exceso a los limites de responsabilidad contratados.

2. VIGENCIA Y FORMA DE PAGO

Esta pdliza tendrd un periodo de vigencia de un (1) afio calendario, cuya fecha y hora
efectiva de inicio y finalizacion estaran sefialadas en las Condiciones Particulares. LA
COMPANIA garantiza que las coberturas de esta poliza se mantendran activas durante la
vigencia del contrato independientemente de la forma de pago pactada con el
Contratante/Asegurado. La presente péliza so6lo podra ser cancelada por motivo de
transferencia de propiedad del vehiculo asegurado y dejara de surtir sus efectos con el de
la transferencia de dominio.
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3. DERECHO A LA DEFENSA

“LA COMPANIA” tendra derecho a defender al Contratante/ Asegurado en caso de
accidente cubierto por la pdliza, designando al abogado que lo representara, y el
Contratante/Asegurado se compromete a prestar toda la cooperacion posible para facilitar
esa defensa. Los gastos incurridos en dicha defensa seran pagados por “LA COMPANIA”
sin afectar el limite de responsabilidad de esta pdliza. Sin embargo, es preciso indicar que
en los casos de procesos legales en contra de clientes, cuya cuantia sea superior a los
limites de cobertura, los costos y gastos seran en proporcion a la suma asegurada.

4. REPETICION

“LA COMPANIA” una vez realizado el pago de las indemnizaciones previstas en esta
péliza, podra repetir contra el Contratante, Asegurado y/o conductor del vehiculo
asegurado, en concepto de lo pagado por haber resultado responsable del accidente
de transito, cuando haya incurrido en dolo, dar uso distinto al vehiculo al declarado en la
solicitud de asegurabilidad o bajo los efectos del alcohol o de otras sustancias prohibidas.

5. SUMINISTRO DE INFORMACION

El Contratante de la pdliza de Seguro Obligatorio Basico de Accidentes de Transito, autoriza
a “LA COMPANIA” mediante la suscripcion del presente contrato, a que suministre a la
Superintendencia de Seguros y Reaseguros la informacién correspondiente al contrato
suscrito, con el propésito de alimentar una base de datos de pélizas obligatorias, la cual
serd administrada por las Autoridades Competentes.

6. CONTROVERSIAS Y CONFLICTOS

El Contratante, Asegurado y/o conductor del vehiculo asegurado, asi como el tercero
afectado podré interponer un proceso administrativo de queja ante el Departamento de
Proteccion al Consumidor de la Superintendencia de Seguros, conforme a las disposiciones
de la Ley de Seguros, por motivo de conflictos entre las partes. En su defecto, las partes se
someten a la jurisdicciéon de los Tribunales de la Republica de Panama para resolver las
controversias o conflictos que surjan a raiz o con motivo de la ejecucion del presente
contrato.

7. FUNDAMENTO LEGAL

Este contrato se rige por las disposiciones contempladas en el articulo 236 del Decreto
Ejecutivo N° 640 de 27 de diciembre de 2006 “Por el cual se expide el Reglamento de
Transito Vehicular de la Republica de Panama”, en adelante Reglamento de Transito, asi
como por la Ley 68 de 13 de diciembre de 2016 “Que regula el seguro obligatorio basico de
accidentes de transito” y la Ley 122 de 31 de diciembre de 2013 “Que adiciona y modifica
disposiciones de la Ley 14 de 1993".
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En testimonio de lo cual se firma esta Pdliza en la Republica de Panama

Contratante OPTIMA Compainiia de Seguros, S.A.
ecen_ A Q_/
Representante autorizado Representante autorizado
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