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AGRUPACION FED ACTIV SUBACUATICAS CASTILLA LEONESA gty
El presente contrato se formaliza mediante su firma y devolucion a Helvetia

CONDICIONES PARTICULARES
Helvetia Accidentes Colectivo
Federaciones deportivas

(Que anulan y sustituyen a las anteriores de esta misma péliza)
ASEGURADOR

Helvetia Compariia Suiza, Sociedad Andnima de Seguros y Reaseguros
Paseo Cristébal Colon, 26 - 41001 Sevilla.

TOMADOR / ASEGURADO
Tomador: AGRUPACION FED ACTIV SUBACUATICAS CASTILLA CIF:G47081062
LEONESA
Domicilio: AVDA. VICENTE MORTES, 35, OFICINA 26
47014 VALLADOLID VALLADOLID Teléfono:
Email:
Asegurado: TECNICOS, FEDERATIVOS (DIRECTIVOS Y ARBITROS)

AFICIONADOS (SENIOR Y JUVENILES)
NUMERO DE POLIZA, EFECTO Y DURACION DEL SEGURO Y MEDIADOR

POLIZA: SO C30 0003101

Suplemento:

Causa del suplemento Situacion Actualizada

Efecto del suplemento 01/01/2020

Vencimiento del suplemento

Efecto inicial: 01/01/2016 A LAS 00:00 HORAS

Efecto cohertura: 01/01/2020 A LAS 00:00 HORAS

Vencimiento cobertura: 01/01/2021 A LAS 00:00 HORAS

Duracién del seguro: Anual Prorrogable

Mediador: C6 410234 AON GIL Y CARVAJAL S.A., CORREDURIADE S
Domicilio: DIEGO MARTINEZ BARRIOS 4 3° 41013 - SEVILLA Sevilla

RIESGOS, PARTIDAS Y VALORES BASICOS ASEGURADOS

Sistema revalorizacién : No revalorizable

Grupo : 01 (609)FEDERADOS MAYORES DE 14 ANOS 609 Integrante(s)
GARANTIAS CONTRATADAS Modalidad CAPITAL
ASISTENCIA EN VIAJE INCLUIDA
Invalidez Permanente Normal 20.000,00
ASISTENCIA SANITARIA
MEDICOS Y CLINICAS DESIGNADOS POR EL ASEGURADOR EN ILIMITADA
ESPANA
Fallecimiento por Accidente 8.000,00
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Grupo : 02 (06) FEDERADOS MENORES DE 14 ANOS 6 Integrante(s)
GARANTIAS CONTRATADAS Modalidad CAPITAL
ASISTENCIA EN VIAJE INCLUIDA
Invalidez Permanente Normal 20.000,00
ASISTENCIA SANITARIA
MEDICOS Y CLINICAS DESIGNADOS POR EL ASEGURADOR EN ILIMITADA
ESPANA
Fallecimiento por Accidente 8.000,00
BENEFICIARIOS

BENEFICIARIOS EN CASO DE FALLECIMIENTO

El cényuge,en su defecto los hijos,tanto naturales como adoptivos, por partes iguales; en su defecto los padres y en su defecto
los herederos legales.

DOMICILIO DE COBRO Y COSTE DEL SEGURO

Domicilio de cobro: El pago de las primas se realizara en el domicilioc de Helvetia Segures o en el de cualquiera de sus
oficinas

COSTE ANUAL DEL SEGURO EUROS
- Prima Total 6.484,06

CLAUSULAS ESPECIFICAS

1. De acuerdo con las condiciones generales de la pdliza no estaran cubiertos los accidentes (salvo que sean calificados como
accidentes laborales y la podliza esté obligada al pago por el correspendiente convenio expresamente indicado en sus condiciones
particulares):

-provocados intencionadamente por el asegurado.

-producidos cuando el asegurado se encuentre bajo la influencia de bebidas alcohdlicas, drogas toxicas o estupefacientes.
-derivados de actuaciones delictivas del asegurado, de imprudencia temeraria o negligencia grave dictaminadas judicialmente.
-ocasionados por la utilizacion de un vehiculo a motor sin la correspondiente autorizacion administrativa.

-ocasionados como conductor u ocupante de motocicletas superiores a 250 centimetros cubicos, salve que la péliza derive de
un convenio laberal.

-gue sean debidos a guerras, motines, actes politicos sociales, revoluciones.
-ocasionados en duelos, desafios o rifias, salvo que sean en legitima defensa.
-ocasionados por reaccion, radiacion nuclear o contaminacion radioactiva.

-gque resulten de la practica profesional de cualquier deporte o actividades de manifiesta peligrosidad, tales como las aéreas,
submarinas, escaladas, lucha corporal y carreras de vehiculos asi como los ocasionados por el toreo o encierro de reses.

Asimismo no se consideran accidentes:
a-las enfermedades de todas clases y/o lesiones producidas como consecuencia de las mismas o por enajenacion mental.

b-los sincopes, desvanecimientos, ataques de apoplejia, cerebrales o epilépticos, asi como las lesiones producidas como
consecuencia de los mismos.
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c-los accidentes cardiovasculares, salvo que sean cubiertos expresamente por la garantia opcional correspondiente,
d-las consecuencias de operaciones quirtirgicas que no hayan sido motivadas por un accidente cubierto.

e-las intoxicaciones, envenenamientos, infecciones, insolaciones o congelaciones salvo que sean ocasionadas por un accidente
cubierte por la poliza.

2. En caso de agravarse las consecuencias de un accidente por una enfermedad o estado morboso preexistente o sobrevenido
después de ocasionado aquel, pero por causas independientes del mismo, sélo se respondera de las consecuencias que dicho
accidente hubiese tenido sin la intervencion agravante de dicha enfermedad. No podran imputarse consecuencias de fallecimiento
0 invalidez a un siniestro una vez transcurrido un ario de la ocurrencia del mismo, salvo dictamen de organismo oficial competente
0 sentencia judicial.

3. Se conviene expresamente entre el tomador del seguro y el asegurador, que el pago de la prima anual se efeclie en recibos
fraccionados, aceptando expresamente que;

a) El fraccionamiento del pago de la prima anual no modifica la naturaleza indivisible de la misma, por lo que, consiguientemente,
el Tomador deberé pagar la totalidad de los recibos de la anualidad, sin que pueda rescindir el Confrato durante el transcurso
de la misma.

En caso de desaparicion dei riesgo antes del vencimiento de la anualidad del seguro, el Tomador esta obligado a hacer efectivos
los pagos fraccionados que resten hasta el vencimiento.

b) Elimpago de cualquiera de los fraccionamientos dejara en suspenso las coberturas y el asegurador podra instar la reclamacion
de pago del resto de fracciones pendientes (incluso las no vencidas) hasta el vencimiento inmediatamente siguiente de la poliza

¢) Para el supuesto de siniestro estando la cobertura en suspenso por impago de algunc de los fraccionamientos y si el
Asegurador, por cualquier concepto, se viera obligado a satisfacer alglin tipo de indemnizacion al Tomador y/o Asegurado, podra
deducir de ésta el importe de las fracciones de primas vencidas y no satisfechas asi como las no vencidas correspondientes
al periodo en curso.

d) Si se produce la ocurrencia de un siniestro de pérdida total antes del vencimiento de la anualidad de seguro, el Asegurador,
en caso de eslar cubierto el riesge, deducira de la indemnizacion, el importe de los recibos fraccionados pendientes hasta el
vencimiento.

4. Elflos abajo firmantes reconocen haber recibido con anterioridad a la colebracion de este contrato y en fecha ___/__/ . la

nota informativa que contiene toda la informacion requerida en el articulo 107 del reglamento del real decreto legislativo 6/2004
de 29 de octubre, texto refundido de la ley de ordenacion y supervision de los seqguros privados y cuya naturaleza se hace constar
en el articulo 104 del citado reglamento.

5

- ESTAN INCLUIDOS EN ESTA POLIZA LOS BAUTISMOS EN EL MAR Y CURSOS
DE APNEA DE 2 HORAS SIEMPRE QUE LOS MISMOS ESTEN IMPARTIDOS POR
UN TECNICO DE FEDAS.

La presente poliza dara cobertura en viajes al extranjero siempre
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gue el Tomador del seguro lo haya notificado a la Compafiia Asegu-
radora con antelacién al mismo aportando el nombre y apellidos

del federado, su DNI y n°® de licencia federativa.

También es requisito para dar esta cobertura que la duracién del

viaje no sea superior a 30 dias.

Queda incluido en el ambito de coberturas de la péliza los paises

Francia y Portugal como paises no considerados extranjeros.

* k k k%

OBJETO Y EXTENSION DEL SEGURO: accidentes sufridos por los
asegurados con motivo de |la practica deportiva, en los términos
previstos por el R.D.849/1993, DE 4 DE JUNIO.

Se entiende por accidente la lesion corporal que deriva de una
causa violenta, subita y ajena a la intencionalidad del asegurado

sobrevenida por el hecho u ocasion de la practica deportiva.

Dentro de las garantias del seguro se incluyen los accidentes
corporales por lesiones ocurridas en competiciones, durante la
préactica del deporte, entrenamiento organizados por los clubes
incluso in ITINERE.

GARANTIAS Y CAPITALES

FALLECIMIENTO ACCIDENTAL:

*Como consecuencia de accidente deportivo; 8.000a
*Para los menores de 14 afios(en concepto de gastos
de sepelio) 3.010=

*Cuando se produzca durante [a practica deportiva

pero sin causa directa de la misma: 2.000x
INVALIDEZ PERMANENTE BAREMO(indemnizacion por secuelas):

Como consecuencia de accidente deportivo(hasta un
maximo de): 20.000x=

En la aplicacion del baremo de lesiones regiran los siguientes

principios:

Los tipos de invalidez no especificados expresamente se
indemnizaran conforme al Real Decreto 1971/1999 de 23 de
diciembre B.O.E 26.1.2000).
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Si con anterioridad al accidente algin miembro u drganc

presentara amputaciones o limitaciones funcionales, el porcentaje

preexistente y el que resulte después del accidente.
Con respecto a los dedos, unicamente se considerara invalidez
permanente la pérdida anatomica total de cada una de las falanges

y la indemnizacién se establecera de la siguiente forma:

*Por la pérdida de un afalange del dedo pulgar ¢ del dedo gordo
del pie: el 50%

*Por la pérdida de una falange de cualquier otro dedo: el 33%

Ambas fracciones se aplicaran sobre los porcentajes establecidos

para la pérdida total del dedo respectivo.

El acortamiento de una pierna en menos de 5 centimetros no dara

lugar a indemnizaciones.

Cuando las lesiones afecten al miembro superior no dominante,
EL IZQUIERDO DE UN DIESTRO O VICEVERSA, los porcentajes de

indemnizacion cobre el mismo deben ser reducidos en un 15%.

Las limitaciones y pérdidas anatdomicas de carécter parcial se
indemnizaran proporcionalmente respecto a la pérdida albsoluta
del miembro u drgano sera considerada como pérdida total del

mismo.

La suma de diversos porcentajes parciales, referidos a un mismo
miembro u érgano, no podra superar el porcentaje de indemnizacion

establecido para la pérdida total del mismo.

La acumulacion de todos los porcentajes de invalidez, derivados

del mismo accidente, no dara lugar a una indemnizacion superior

al 100 por 100.

CUANDO EN LAS CONDICIONES PARTICULARES SE HAYA PACTADO ALGUNA
FRANQUICIA, NO SE INDEMNIZARAN LOS TIPOS DE INVALIDEZ QUE,
AISLADOS O EN CONJUNTO, NO SUPEREN EL PORCENTAJE AL EFECTOQ. Si

el porcentaje indemnizable es superior no se efectuara deduccion

por tal concepto.
ASISTENCIA SANITARIA:

Como consecuencia de accidente deportivo con las siguientes

condiciones:
*Asistencia médico-quirdrgica, farmaceéutica (en régimen
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hospitalario) y sanatorial, en accidentes ocurridos en
territorio nacional, durante un periodo de 18 meses y en
cuantia:

ILIMITADA

No obstante, regiran las siguientes limitacicnes:

*Material ortopédico necesario como consecuencia de un accidente

cubierto por la pdliza(no prevencién): 100% de su coste

*Gastos de odonto-estomatologia necesarios a consecuencia de un

accidente cubierto por la pdliza. 800z

*Asistencia sanitaria prestada fuera de territorio espafiol:

16.000=

LAS PRESTACIONES DERIVADAS DE ESTA GARANTIA SERAN EFECTUADAS POR
PROFESIONALES O DESINGADOS POR LA COMPARIA, EN CASO CONTRARIO,

EL ASEGURADO ASUMIRA A SU CARGO LOS GASTOS OCASIONADOS Si bien

la Compariia abonara integramente los gastos que se deriven de la

asistencia de urgencia o primeros auxilios, durante las 24 horas

siguientes a la ocurrencia del accidente, con independencia de

quien los preste.

Quedan cubiertas en la presente pdliza las lesiones no trauméti-
cas originadas en la practica deportiva entendidas tales como:
Lesion aguda que se origina durante la practica de un deporte, no
existiendo traumatismo directo o indirecto, y que afecta a los
tejidos del aparato locomotor y que origina inmediatamente un
conjunto de signos y sintomas tales como dolor, hinchazén y alte-
racion de la capacidad funcional.

Asi mismo no estan incluidas en las coberturas de la péliza las
tendinitis ni las lesiones derivadas de la practica continuada

del deporte.
CAMARA HIPERBARICA:

Queda expresamente cubierto el tratamiento en camara hiperbarica

tras accidente disbarico.

Cobertura Internacional.

Coberturas de asistencia que se detallan:

GARANTIAS CUBIERTAS:

1) Transporte o repatriacion sanitaria de heridos y enfermos
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En caso de sufrir el asegurado una enfermedad o un accidente DE-

PORTIVO, el Asegurador se hara cargo:

a) Del importe de los gastos de transporte en ambulancia hasta la

clinica u hospital mas cercano.

b) Del control previo por parte del equipe médico del Asegurador,

en contacto con el médico que atienda al Asegurado herido o en-

fermo, para determinar las medidas convenientes al mejor trata-

miento a seguir y el médico mas iddneo para su traslado hasta el

centro hospitalario mas adecuado o hasta su domicilio.

Lesion aguda que se origina durante la practica de un deporte, no

cion en un centro hospitalario no cercano a su domicilio, el Ase-

gurador se hara cargo, en el momento del alta medica del asegura-

do, del subsiguiente traslado hasta el domicilio habitual de éste

El medio de transporte utilizado en Europa y paises riberefios del
Mediterraneo, cuando la urgencia y gravedad del caso lo requiera
sera el avion sanitario especial. En caso contrario se efectuara

por avion de linea regular.

Transporte o repatriacion de fallecidos

a) El Asegurador se hara cargo de todas las formalidades a efec-
tuar en el lugar del fallecimiento del asegurado, asi como de su
transporte o repatriacién hasta el lugar de su inhumacion en Es-
pafa.

b) El Asegurador se hara cargo del fransporte de los familiares
asegurados hasta el lugar de la inhumacién. Asimismo, el asegura-
dor se subroga en los derechos de los asegurados por los billetes
de regreso inicialmente previsto.

c) Si los acompanfantes asegurados fueran menores de 15 afos o
discapacitados y no contaran con un familiar o persona de con-
flanza para acompafarles en el viaje, el Asegurados pondra a su
disposicion una persona para gue viaje con ellos hasdta el lugar

de la inhumacion.

3 Billete de ida y vuelta para un familiar

Cuando el Asegurado se encuentre hospitalizado y su internacion
se prevea de duracion superior a 5 dias, el Asegurador pendra a
disposicion de un familiar o persona designada por el asegurado
un billete de ida y vuelta afin de acudir a su lado.

Si dicha hospitalizacién se produce a mas de 100 km. de distanciadel domicilio habitual del asegurado, el Asegurador se hara
cargo
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de os gastos de estancia del familiar en un hotel, contra los
justificantes oportunos, hasta la cantidad indicada de 42z por

dia y con un maximo de 10 dias.

En el supuesto de que dicho familiar o persona designada ya se
encontrase en el lugar de hospitalizacion del asegurado por estar
incluido en la presente péliza y en virtud de la garantia 1.4, se
cubriran los gastos de estancia tal y como establece la presente

garantia.

4 Rescate

Si como consecuencia de un accidente del asegurado le son recla-
madas o incurre en gastos de rescate, el Asegurador se hara cargo
de los mismos hasta el maximo de 6.000,00= por siniestro y para

el conjunto de asegurados en un mismo siniestro.

CLAUSULA:

UNA VEZ FINALIZADO EL PERIODO DE COBERTURA DEL CONTRATO SEGUN LA
FECHA DE VENCIMIENTO EN EL MISMO INDICADA, EN EL SUPUESTO DE NO
RENOVACION DEL MISMO POR LAS PARTES, SE MANTENDRA LA COBERTURA DE
LA POLIZA A CADA LICENCA FEDERATIVA ANUAL EMITIDA DURANTE LA VI-
GENCIA DE LA MISMA HASTA UN ANO DESPUES DE LA FECHA DE EXPEDICION
DE CADA LICENCIA.

Todos los importes dinerarios referidos en el presente contrato, deberan entenderse expresados en euros.

El presente documento no sera valido si presenta cualquier clase de alteracién en su impresion mecanizada producida por
adiciones, enmiendas, raspaduras, tachaduras ¢ similares.

OTRAS CLAUSULAS

1. NOTA IMPORTANTE:

Cualquier referencia, en documentos relacionados con la péliza suscrita en los que se haga alusion a Helvetia, Helvetia Previsién o
Helvetia Prevision Sociedad Andnima de Seguros y Reaseguros, debe entenderse realizada a Helvetia Compariia Suiza, Sociedad
Anénima de Seguros y Reaseguros (actual denominacion social).

2 . Esta pdliza o Contrato de Seguro esta compuesta por las presentes CONDICIONES PARTICULARES y las CONDICIONES
GENERALES qgue constituyen fundamentalmente un resumen de la Ley 50/1980 de Contrato de Seguro y que enmarcan el
contenido, descripcion y alcance de las coberturas objeto de este seguro.

3 . Confirmacién recepcion de informacion sobre garantias, coberturas. exclusiones y limitaciones de la Péliza

Eltomador reconoce de forma expresa que ha recibido la informacion relativa a las garantias y coberturas otorgadas en el contrato
de seguro, asi como respecto de cada una de ellas, las exclusiones y limitacicnes que les afectan.

4 . CLAUSULA SOBRE INOPONIBILIDAD Y PRORROGA DEL CONTRATO (arts. 8y 22 LCS)
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Inoponibilidad.- Si el contenido de la pdliza difiere de |la proposicién de seguro o de las clausulas acordadas, el tomador del seguro
podra reclamar a la Entidad aseguradora en el plazo de un mes a contar desde la entrega de la pdliza para que subsane la
divergencia existente. Transcurrido dicho plazo sin efectuar la reclamacion, se estara a lo dispuesto en la péliza.

Prérroga del contrato.- Las partes pueden oponerse a la prorroga del contrato mediante una nctificacion escrita a la otra parte,
efectuada con un plazo de, al menos, un mes de anticipacién a la conclusion del periodo del seguro en curso cuando quien se
oponga a la prorroga sea el tomador, y de dos meses cuando sea el asegurador.

5. En caso de accidente garantizado por la poliza que ocasione al asegurado una invalidez parcial, el capital a indemnizar sera el
correspondiente a la aplicacion sobre el capital asegurado de la tabla de secuelas de invalidez gue se recoge en las condiciones
generales y especificas de la poliza en el apartado referente a la invalidez parcial por accidente segn baremo.

6 . En caso de fallecimiento del asegurado se consideraran como beneficiarios:

El conyuge, en su defecto los hijos, tanto naturales como adoptivos, por partes iguales; en su defecto los padres y en su defecto
los herederos legales.

Este documento es un duplicado del original y se ha hecho en: Sevilla, a 27 de Enero de 2020

Leido y comprobado

Aceptolas clausulas limitativas

EL TOMADOR: Asegurador: HELVETIA SEGUROS

AGRUPACION FED ACTIV
SUBACUATICAS CASTILLA LEONESA
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Informacién y Consentimiento al tratamiento de datos personales

1. INFORMACION

Responsable

Helvetia Compania Suiza, Sociedad Andnima de Seguros y Reaseguros.

Direccion: Paseo de Cristébal Colén 26, 41001 Sevilla

Delegado Proteccion de Datos (DPD)

Email: delegadoprotecciondatos@helvetia.es

Finalidad

La finalidad en el tratamiento de tus datos es:

La gestion de nuestra relaciéon contractual.

Tratamientos con fines comerciales.

Tratamientos para prevencion del fraude y tarificacién del riesgo.

Tratamiento de enriquecimiento de datos para mantener actualizada la informacién relativa a tus pélizas.
Blanqueo de capitales.

Estudios de mercado, encuestas de satisfaccion y/o calidad.

Datos especialmente protegidos relativos a tu salud para el desarrollo de la actividad aseguradora (si procede por la
naturaleza de la pdliza contratada).

Legitimacion

Interés legitimo de Helvetia: Ciertas actividades relacicnadas con los tratamientos publicitarios; tratamientos para la
prevencion del fraude, tratamientos para la tarificacion de seguros, realizacion de encuestas, estudios de mercado,
ofrecimiento de nuestros productos.

Habilitacion Legal: Ley 20/2015, de 14 de Julio de Ordenacién, Supervision y Solvencia de Entidades Aseguradoras
y Reaseguradoras, Ley 50/1980 de 8 de octubre de Contratc de Seguro. Ley 10/2010 de Prevencién del Blangueo de
Capitales y de la Financiacion del Terrorismo y su Reglamento de desarrollo; Ley 44/2002, de 22 de noviembre, de medidas
para la reforma del sistema financiero. Estas disposiciones tienen relacion, entre otras cuestiones con: Gestion de polizas,
tratamientos de datos actuariales y provisiones, servicios de quejas y reclamaciones, gestion del cobro de primas, ...

Consentimiento de los interesados: para ciertos tratamientos relacionados con el envio de comunicaciones comerciales
y con tratamientos publicitarios.

Necesidad de mantener nuestra relacion comercial o precontractual: gestion de nuestros procesos de contratacién,
gestion de pdlizas, encuestas de calidad y satisfaccidn, realizacion de estudios de mercado.

Destinatarios

Fichieros comunes dei secior asegurador constituidos o gue pudieran constituirse a iravés de UNESFPA, TIREA, y ias

sociedades y agrupaciones que pudieren sustituirles en el cumplimiento de sus fines.

Ficheros de solvencia patrimonial y crédito consulta de datos y comunicacién en relacién con incumplimiento de
obligaciones dinerarias para prevencion del fraude y gestiones internas del riesgo.

Entidades que pueden recibir tus datos para la gestion de los productos contratados: TIREA, HNA SC, ASITUR,
CENTRO ZARAGOZA, ACTUALIZE. ACTICIMEX, SERVIALL, ARAG, DAS, Centros Sanitarios plblicos o privados y
medicos de sus cuadros medicos, talleres, peritos y demas personas que puedan o deban intervenir en la gestién de un
siniestro o prestacion de un servicio. Asi como Bancos, entidades financieras, para gestionar nuestra relacion contractual,
llevar a cabo el pago de la prima, asi como para el pago de posibles indemnizaciones, liquidaciones y/o extornos de prima
etc.

Helvetia Compafiia Suiza, Sociedad Anénima de Seguros y Reaseguros Pag. 10 de 11
Reg. Merc. Sevilla, Tomo 136, Libro 14 de la seccién 32 de Scciedades, folio 47, Hoja 869. C.I.F A41003864



& F
helvetia A
NP poliza: SO C30 0003101 Ejemplar para el Cliente

AGRUPACION FED ACTIV SUBACUATICAS CASTILLA LEONESA e

o Autoridades publicas, Organismos publicos, Cuerpos y fuerzas de estado, tales como: Jueces y Tribunales, Direccion
General de Seguros y Fondos de Pensiones, SEPBLAC u otros érganos de la Administracién competentes por motivos de
control, registro e inspeccion, Agencia Tributaria, para el cumplimiento de las obligaciones fiscales.

o Auditores financieros para el cumplimiento de las obligaciones financieras

. Otras entidades que como consecuencia de la prestacién de un servicio a Helvetia puedan acceder a tus datos de caracter
personal.

Transferencias Internacionales

A nuestra matriz (Helvetia Group —Helvetia Holding AG-) o cualquier otra entidad perteneciente al grupo, en Suiza, que es un
pais de proteccion equiparable en materia de proteccion de datos.

Derechos

Acceder, rectificar y suprimir los datos, y demas derechos previstos, tal y como se detalla en la informacion adicional.

Informacién adicional

Puedes consultar la informacién adicional y detallada sobre Proteccion de Datos en nuestra pagina web:

www.helvetia.es/proteccion-datos

2. CONSENTIMIENTO

& No deseo recibir comunicaciones para la realizacion de encuestas, envios de comunicaciones comerciales, publicitarias
y promocionales por correo electronico u otro medio de comunicacion equivalentes (SMS, MMS, etc.), hasta que revoque
mi consentimiento.

% No acepto que Helvetia Seguros contacte conmigo una vez haya expirado la validez del proyecto o resuelto el contrato
de seguro para ofrecerme nuevas condiciones u otros productos que comercializa la entidad, hasta que revogue mi

consentimiento.

No acepto que Helvetia Segurcs complete mi perfil mediante la utilizacion de fuentes externas a ella con la finalidad de
realizarme ofrecimientos comerciales de sus productos.

Este documento es un duplicado del original y se ha hecho en: Sevilla, a 27 de Enero de 2020

Leido y comprobado
EL TOMADOR:

AGRUPACION FED ACTIV
SUBACUATICAS CASTILLA LEONESA
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