CARTILLA INFORMATIVA DE SEGURO OBLIGATORIO DE ACCIDENTES DE TRANSITO — SOAT
Reglamento aprobado por D.5. N® 024-2002-MTC y sus modificatorias

[ Interseguro

INFORMACION DEL VEHICULO ASEGURADO

Direccion: Av. Paseo de fa Republica 3071 - San Isidro PLACA: CATEGORIA [ CLASE
Teléfono en caso de emergencia: 500 00 00
INFORMACION DE LA POLIZA BNY924 CAMIONETA PICK UP
N* POLIZA — CERTIFICADO: ANO MODELO: MARCA:
593542292
VIGENCIA DE LA POLIZA VIGENCIA DEL CERTIFICADO SOAT | 2022 TOYOTA
CONTROL POLICIAL
NUMERO DE ASIENTOS: MODELO:
DESDE: 19/03/2024 DESDE: 19/03/2024
S HILUX
HASTA: 19/03/2025 HASTA: 19/03/2025 | USO DELVEHICULO: VIN /N° DE SERIE:
CARGA 8AJKA3CDON3095301
Esta vigencia es de uso exclusivo para
el control policial, no afectindose el
derecho a indemnizacion en caso de
ocurrencia de accidente de transito
durante la vigencia de la cobertura que
es de un afio.
CONTRATANTE - PROPIETARIO
NOMBRE (APELLIDO PATERNG, MATERNG, NOMBRE(S) O RAZON SOCIAL):
OMAJAY RENT A CAR SOCIEDAD ANONIMA FECHA HORA DE EMISION MONTO DE LA PRIMA
DEHRRARAGNDAINYAS A GuC: TELEFONO:
20601277604 994015421
DIRECCION: 19/03/2024 01:27 pm S/ 144.00
CALLE LOSBRILLANTES 420 URB BALCONCILLO Los establecimientos de salud piblicos y privades estan obligados a prestar atencion
medico quirdrgica de emergencia en caso de la ocurrencia de un accidente de
DISTRITO FROVINCIA QEPARTAMENTO transito confarme a lo dispuesto a los articulos 3 v 39 de la Ley N* 26842, Ley
LA VICTORIA LIMA LIMA General de Salud y su Reglamento,

o]

INFORMACION SOBRE EL SEGURO OBLIGATORIO DE ACCIDENTES DE
TRANSITO SOAT

El SOAT cubre la muerte y lesiones corporales gue sufran las personas, sean ocupantes

terceros no ocupantes de un vehiculo automotor, como consecuencia de un accidente

de transito en el que dicho vehiculo haya intervenido,

OBLIGACIONES DEL CONTRATANTE Y/O ASEGURADO

Pagar la prima convenida con la compafiia de seguros.

Dar al vehiculo automaotor el uso que figura en la presente cartilla informativa
durante toda la vigencia,

No permitir la conduccion del vehiculo automotar por menores de edad, personas
sin la debida licencia de conducir, personas en estado de ebriedad, de drogadiccion
0 en situacion de grave perturbacion de sus facultades fisicas o mentales.
Comunicar a la compafila de seguros la transferencia de la propiedad del vehicule
automotor en el plazo de cinco (5) dias de ocurrido el hecha.

Comunicar en forma inmediata la ocurrencia del accidente de transito a la Compafiia
de Seguros, salvo impedimento justificado.

COBERTURAS Cobertura por persona
Por muerte 4 UIT
Por invalidez permanente. Para estos Hasta 4 UIT

efectos se aplicara la Tabla de
Indemnizaciones que se indica en la poliza.

. Hasta 1 UIT
Por incapacidad temporal en razdn de

1/30 de la RMV por cada dia.

COBERTURAS Cobertura por persona
Por gastos médicos Hasta 5 UIT
Por gastos de sepelio Hasta 1 UIT

La compafiia de seguros esta obligada al pago de estos conceptos en el plazo de
prescripeion establecide en dos afios.

EXCLUSIONES
Estan excluidas de cobertura, la muerte y/o lesiones corporales:

® Causadas en carreras de automdviles y otras competencias de vehiculos
automotores.

e Ocurridas fuera del territorio nacional.

® QOcurridas en lugares no abiertos al transito publico.
Ocurridas como consecuencia de guerras, eventos de la naturaleza u otros casos
fortuitos o de fuerza mayor enteramente extrafios a la circulacion del vehiculo
automotor.

* El suicidio y la comision de lesiones autoinferidas utilizando el vehiculo
asegurado.

EN CAS0 DE ACCIDENTE

El propietario del vehiculo, conductor o Policia, deben denunciar el accidente en la
dependencia de la Policia Nacional de la jurisdiccion en que este ocurrio, ¥ comunicario
a la compafiia de seguros, la que debera de proceder de inmediato a la atencion del
siniestro, cubriendo los gastos a que haya lugar hasta los limites sefialados en la
presente cartilla informativa. Dichos gastos se pagaran sin investigacion ni
pranunciamiente previo de autoridad alguna, bastando |a demostracion del accidente,
las consecuencias de muerte o lesiones y |a vigencia de la pdliza de seguros.

La compafila de seguros podré repetir le pagado de guienes civilmente son
responsables del accidente, incluyende al tomador del segure cuando por su parte
hubiere mediado dolo o culpa inexcusable, segin lo dispuesto en el contrato del 30AT.

Para mayor informacion referirse a las Condiciones Generales de la poliza publicadas en
el Diario Oficial El Peruano con fecha 27 de mayo de 2002 y sus modificatorias.

Nota: La informacién contenida en el cuadro de “Informacién sobre el Seguro Obligatorio de Accidentes de Transito — SOAT” podra ser entregada mediante cartilla
informativa al contratante del seguro, conforme lo establece el articulo 21 del Texto Unico Ordenado del Reglamento Nacional de Responsabilidad Civil y Seguros
Obligatorios por Accidentes de Transito aprobado mediante Decreto Supremo N° 024-2002-MTC vy sus modificatorias.



