


E. Todo solicitante de la póliza de seguro de vida grupo deberá enviar a Seguros del Pichincha esta solicitud de seguro firmado. en 
todo caso el solicitante del seguro está obligado a declarar objetivamente el estado del riesgo so pena de nulidad relativa de acuerdo 
a la normativa vigente. En caso de que Seguros del Pichincha otorgue el seguro, de acuerdo con la información suministrada, la 
cobertura amparará a la persona que firma esta declaración.
F. Autorizo a Seguros del Pichincha S.A. a utilizar, tratar, transferir y almacenar mi información personal proporcionada o cualquier 
información que sea de conocimiento público conforme a la ley, con el objetivo de contactarme, por medio de llamada telefónica, 
mensaje de texto vía telefónica, correo electrónico, correo directo u otro medio a fin de: formalizar e instrumentar el contrato de 
seguro y la relación comercial; así como, con fines publicitarios, comerciales de nuevos productos de la aseguradora; estadísticos 
y para efectuar estudios de perfil del consumidor. Esta autorización de tratamiento y conservación de datos personales se 
mantendrá vigente hasta el fin de la relacional contractual entre las partes y, posterior a ello por cinco (5) años más
G. Declaro que la información contenida en esta solicitud es verdadera, completa y proporciona la información de modo confiable y 
actualizada; además, declaro conocer y aceptar que es mi obligación actualizar de manera inmediata mis datos personales; como 
cualquier cambio en la información que hubiere proporcionado durante la vigencia de la relación con la compañía. así como entregar 
cualquier información que me sea solicitada.
H. Declaro que el dinero utilizado para realizar las transacciones con Seguros del Pichincha S.A. Compañía de Seguros y 
Reaseguros no proviene de ninguna actividad relacionada con el lavado de activos, financiamiento del terrorismo, financiamiento de 
otros delitos, ni es producto de ningún delito. Conocedor de las penas de perjurio declaro que realizo y realizaré operaciones lícitas 
con Seguros del Pichincha S.A. Compañía de Seguros y Reaseguros desde el inicio de la relación contractual hasta su finalización.
Autorizo a Seguros del Pichincha S.A. Compañía de Seguros y Reaseguros a realizar el análisis y las verificaciones que considere 
pertinentes, así mismo autorizo a todas las personas naturales, jurídicas de derecho público o privado a facilitar a Seguros del 
Pichincha S.A. Compañía de Seguros y Reaseguros toda información que ésta requiera respecto de mi persona, y autorizo que 
informe a los organismos competentes en caso de ser necesario. En ningún caso estas autorizaciones generarán reclamo o 
pretensión judicial de mi parte.
I. Reconozco que los mensajes de datos tienen igual valor jurídico que los documentos escritos y su eficacia y valoración se somete 
a la Ley de Comercio Electrónico, Firmas y Mensajes de Datos.
J. En caso de que mi solicitud de contratación de seguro sea aprobada, conozco que Seguros del Pichincha S.A emitirá, por 
cualquier medio legalmente válido, un certificado en el que se detallan coberturas, condiciones y demás especificaciones del 
seguro.
K. DECLARO HABER RECIBIDO LAS EXPLICACIONES CORRESPONDIENTES SOBRE ESTE SEGURO.
L. Si la presente solicitud es aceptada por Seguros del Pichincha, acepto cancelar el valor de la prima correspondiente al presente 
seguro y/o sus posteriores reajustes.
M. El presente documento no significa aceptación del riesgo, la emisión de la póliza está sujeta a verificación y análisis de la 
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