
BOLETÍN DE ADHESION VOLUNTARIA SEGURO COLECTIVO DE RESPONSABILIDAD CIVIL PROFESIONAL 
CONSEJO GENERAL DE COLEGIOS VETERINARIOS DE ESPAÑA – Póliza nº 530001053-AÑO 2013 

DATOS DEL ASEGURADO  
Apellidos Nombre N.I.F. 

Domicilio de notificación Teléfono Profesional 

Localidad C. Postal Provincia Teléfono Móvil 

e-mail 

Año Fin carrera Ejerce desde Colegiado en Nº 

¿Tiene seguros de R.C. Profesional con otra Compañí a?                                    ����  NO                    ����  SI        Compañía: _______________________________ ___ 

¿Ha tenido reclamaciones anteriores?                                                                   ����  NO                    ����  SI          Año:___________________________ 
 

Área actividad profesional: 
 

Animales de Producción            ���� 

Pequeños Animales                    ���� 
 

���� Pública           ����Privada 
 

 
 

Animales Exóticos y Salvajes                            ���� 
Seguridad Alimenticia                                         ���� 
 
Centro de Trabajo _______________________________ 

 
 

Équidos                             ���� 

Toros                                 ���� 

 
 

Medio Ambiente                ���� 
Veterinaria General           ���� 

 
¿Tiene constituida o forma parte de alguna Sociedad  Profesional para el desarrollo de su profesión?    ���� Sí   ���� No 
 
En caso afirmativo, indique denominación __________ ________________________ y C.I.F. _________________________ 

Capital inicial a contratar:  300.506 € 

FECHA DE ADHESIÓN                                                                                      

 
EXTRACTO DE LA PÓLIZA COLECTIVA 

A.M.A. garantiza las indemnizaciones por daños y perjuicios económicos, causados a terceros por errores profesionales cometidos en el ejercicio de su profesión. 
 
PRESTACIONES DE A.M.A. 
a) Indemnizaciones: El pago a que de lugar la responsabilidad civil asegurada. 
b) Defensa Civil: La defensa del Asegurado frente a las reclamaciones de responsabilidad civil objeto del seguro, aún las infundadas, comprendiendo el pago de las 

costas y gastos, judiciales o extrajudiciales, inherentes al siniestro. 
c) Fianzas Civiles: La presentación de las fianzas judiciales exigidas para garantizar la responsabilidad civil asegurada. 
d) Fianza y Defensa Criminal: La defensa personal por abogados y procuradores designados por A.M.A., en los procedimientos criminales que se siguieran, aún 

después de liquidadas las responsabilidades, siempre con el consentimiento del defendido. La constitución de la totalidad de la fianza que en causa criminal se les 
exigiera, para asegurar su libertad provisional o como garantía de las responsabilidades pecuniarias. El pago de todos los gastos judiciales que, sin constituir 
sanción personal, sobreviniera a consecuencia de cualquier procedimiento criminal que se les siguiera. 

 
GARANTÍAS BÁSICAS LÍMITES ASEGURADOS Y FRANQUICIAS 

1.- Resposabilidad Civil Profesional 100% Capital asegurado por siniestro y año 
2.- Responsabilidad Civil de Explotación 
 
 

Daños a expedientes: 

100% capital asegurado por siniestro y año. 
Daños por agua: 5% capital asegurado 
Si actúa como arrendatario: 10% del capital asegurado. 
300.-€/expediente, 10% capital asegurado por siniestro 

3.- Responsabilidad Civil de Propietario de Instalaciones Radiactivas Límite por siniestro: 6.011 € 
Límite por año: 12.022 € 
Límite por víctima: 6.011 € 
Gastos de defensa, legales, fianzas, etc. 20% Límite por siniestro 
Franquicia: 5% 
Franquicia Daños materiales: 601 € siniestro 

GARANTÍAS OPTATIVAS  
1.- Ejercicio Docente 100% Capital asegurado para RCP 
  

 
Como Asegurado de la póliza colectiva de referencia declara haber leídoy aceptar la cláusula de protección e datos introducida en las condiciones generales de su póliza, prestando su consentimiento con la firma del 
presente documento, a la misma. Sus datos serán utilizados, además de las finalidades legales y previstas en dichas condiciones generales, para el envío de comunicaciones comerciales, incluidos por correo 
electrónico y SMS, para ofrecerles descuentos, ventajas o promociones de productos relativos al sector asegurador, salvo que indique expresamente lo contrario en la presente casilla  � 
 
Para el ejercicio de los derecho de acceso, rectificación, cancelación y oposición, deberá dirigirse mediante carta al Responsable del Fichero A.M.A. AGRUPACIÓN MUTUAL ASEGURADORA Mutua de Seguros a 
Prima Fija, en su domicilio social, calle Vía de los Poblados nº 3 Edificio 4 Parque empresarial Cristalia, C.P. 28033 Madrid 

                                                                                                                                                                            
                                                                                                                                                                            Leído y Conforme: 

EL ASEGURADO 
 
Tomador Consejo General Colegios Veterinarios de España 
Nº Póliza: 530001053 



 Leído y Conforme:
EL ASEGURADO


