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Lima, 19 de Abril del 2024
CARTA N° D000023-2024-MIMP-OGA

Sefiores
KCS CORREDORES DE SEGUROS S.A.C
Calle Fermin Tanguis 145 ofic. 302 Urb. Santa Catalina — La Victoria

Presente.-
ATENCION . Sr. Dante Reyna Terrones
Gerente General
ASUNTO : Nombramiento como Corredores de Seguros.

De mi consideracion:

Les dirijo la presente, a fin de hacerles de conocimiento nuestra decisidon que a partir de la fecha y al
amparo del Art. 1° del decreto supremo N° 0902002-PCM, publicado el 10 de setiembre del 2002,
nombrar a KCS CORREDORES DE SEGUROS S.A.C, para que nos brinden aseso la asesoria,
intermediacion y administren todos nuestros contratos de seguros patrimoniales, personales, planes
de salud EPS, Pdlizas de riesgos laborales, SOAT y otros, que se sefialan a continuacién:

Seguros de Multirriesgo

Seguros de 3D

Seguro de vehiculos

Seguro de transportes

Seguro de accidentes personales

SOAT

Seguro complementario de riesgo pension
Seguro de asistencia médica y accidentes para practicantes
Seguro médico familiar y/o EPS para el personal
Seguro oncolégico

Seguro de Responsabilidad civil

Seguro de D&O funcionarios

Seguro TREC

Seguro CAR

Seguro EAR

N N N RN

Otros tipos de péliza que sean recomendadas por el corredor de seguros y aceptadas por la entidad,
durante la vigencia del presente nombramiento.

Por lo tanto, se encuentran facultados para realizar los siguientes actos en mi representacion que
implica:

Gestionar la solicitud el seguro, firmando para tal efecto la solicitud respectiva.

Solicitar y/o aceptar las renovaciones de las pdlizas de seguros.

Solicitar modificaciones 6 inclusiones a las pélizas de seguros.

Presentar la documentacién correspondiente para solicitar la cobertura del seguro en caso de
siniestros.

Presentar reclamos relacionados con las pdlizas de seguros intermediadas.

e Designar al ajustador de siniestros.

e Todas estas gestiones ante las Cias de Seguros, no implican ningin costo o pago por la
entidad que nos designa.
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Atentamente,

Documento firmado digitalmente

ERICA ZENOVIA GUEVARA ALCANTARA
DIRECTOR / A GENERAL
MINISTERIO DE LA MUJER Y POBLACIONES VULNERABLES
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ANEXO - CARTA DE NOMBRAMIENTO
Obligaciones del Corredor de Seguros

De manera previa al contrato de seguros:

a. Asesorar sobre las coberturas mas convenientes, informando al contratante y/o asegurado sobre las
condiciones del contrato, que comprende la cobertura basica, coberturas adicionales, exclusiones,
franquicias, deducibles o similares, forma y plazos para el pago de la prima, efectos de su
incumplimiento, derechos y obligaciones del contrato de seguro, y en general, toda la informacién
necesaria para que tome una decision informada.

b. Presentar un nimero suficiente de pélizas de seguro para formular una recomendacion respecto de la
poliza mas adecuada a las necesidades del contratante y/o asegurado, a fin de que se tome una
decision informada.

C. Informar a los contratantes y/o asegurados sobre el rechazo a la solicitud de seguro o las
modificaciones de cobertura del riesgo propuesto.

d. Requerir la autorizacion del contratante y/o asegurado para solicitar el seguro y firmar la solicitud
respectiva.

Una vez aceptada la cobertura por la empresa de seguros:

a. Verificar que la pdéliza remitida por la empresa de seguros al contratante contenga las coberturas
solicitadas.

b. Entregar a los contratantes y/o asegurados la informacién que ellos requieran sobre la péliza de
seguros.

C. Prestar asesoria durante la vigencia del contrato, sobre el contenido y condiciones de la pdliza, asi
como sobre las obligaciones que debe cumplir para que las condiciones de cobertura se mantengan,
de acuerdo con la naturaleza del producto.

d. Proporcionar a las empresas de seguros informacién completa y relevante relativa a los bienes
asegurados, estado real del riesgo e interés asegurable en el marco de las condiciones de la péliza.

€. Comunicar de inmediato a las empresas de seguros, cualquier modificacion del riesgo asegurado que
le haya sido informado por el contratante y/o asegurado, que signifique una agravacion o disminucién
del riesgo que pudiera repercutir en las condiciones de aseguramiento.

f.  Previa instruccién del contratante y/o asegurado, solicitar las renovaciones y las modificaciones a las
poélizas de seguros.

Péliza de Responsabilidad Civil Profesional

Los Corredores de Seguros cuentan con una poliza de responsabilidad civil profesional que garantice el
correcto y cabal cumplimiento de las responsabilidades asumidas en el ejercicio de las funciones y deberes
de los corredores de seguros.

La pdliza de responsabilidad civil profesional debe indemnizar por los perjuicios que pudieran ocasionar a
los contratantes y/o asegurados en las polizas que hayan intermediado, como consecuencia del
incumplimiento de deberes y/u obligaciones, negligencia, impericia, errores u omisiones durante la
ejecucion de sus funciones.

El contratante, asegurado y/o beneficiario puede solicitar la cobertura de esta pdliza de responsabilidad civil
profesional cuando considere que la mala asesoria del corredor del seguro ha afectado la eficacia del
seguro.

KCS Corredores de Seguros SAC

Cédigo de Registro SBS J-0796

Po6liza R.C. N°340038669 La Positiva Seguros
Suma Asegurada US$ 320,000.00

Cargo por agenciamiento: 2.0% - 70%
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