REGLAMENTO DEL SEGURO DE VIDA AHORRO
Sometido a aprobacidn de la Asamblea General de Mutualistas de 2026

DEFINICIONES

Anexo del Seguro: documento facilitado por Mutual Médica en el que se detallan las especificidades (condiciones particulares) de cada
Seguro que se refieren al Tomador y al Asegurado y que no figuran en el presente Reglamento.

Asegurado: persona fisica sobre la que se concierta el Seguro y que asume las obligaciones que para ella se deriven del mismo, directamente
o en defecto del Tomador.

Asegurador: Mutual Médica, Mutualidad de Previsidon Social a Prima Fija (en adelante, Mutual Médica); es la persona juridica que asume el
riesgo pactado en el contrato.

Beneficiario del Seguro: persona que tiene el derecho a cobrar la Prestacion garantizada en este Seguro.
Edad: a efectos de este Seguro se computara como edad del Asegurado la que corresponda al cumpleafios méas cercano.

Mutualista: persona que, reuniendo los requisitos de los Estatutos de la entidad, ostenta los derechos y deberes de caracter politico y del
Seguro. Coincide con la figura de Tomador del Seguro.

Prestacion: importe que pagara Mutual Médica al beneficiario(s) cuando se dé alguna de las situaciones cubiertas bajo las condiciones del
presente Reglamento.

Prima (o cuota): precio del Seguro. Adicionalmente, en el recibo figurardn los recargos e impuestos que sean de aplicacion legal.

Provision matematica: importe del ahorro acumulado en el Seguro. Corresponde a la provision econémica que Mutual Médica mantiene
en su contabilidad destinada a conseguir el equilibrio entre las Cuotas o Primas pagadas y los riesgos futuros, y que se calcula con métodos
actuariales.

RETA (Régimen Especial de Trabajadores Auténomos): es el sistema publico de cobertura para trabajadores por cuenta propia o auténomos,
del cual, en determinadas situaciones y cumpliendo determinados requisitos, Mutual Médica puede ser alternativa.

Titulo de Mutualista: documento que acredita la condicién de Mutualista, en el que figuran los distintos Seguros que éste tenga contratados,
junto con un Anexo para cada uno de los Seguros contratados.

Tomador : persona fisica o juridica que suscribe el contrato y a quien corresponden las obligaciones que se deriven del mismo, salvo las
que por su naturaleza deban ser asumidas por el Asegurado. Si este Seguro tiene la funcidn de sustituir la cobertura obligatoria del RETA, el
Tomador del Seguro y el Asegurado deben coincidir y deben tener necesariamente la condicidon de médico.

ARTiCULO 1

Objeto del Seguro

Este Seguro garantiza el pago de una suma asegurada en caso de fallecimiento del Asegurado, en los términos del articulo siguiente.

ARTICULO 2

Coberturas

En caso de fallecimiento del Asegurado, Mutual Médica pagara al/los beneficiario/s un capital cuyo calculo se detalla en el Anexo del Seguro
incluido en el Titulo de Mutualista.

La Prestacidn se incrementara en una suma adicional generada por los resultados financieros excedentes que se produzcan, de acuerdo con
el articulo siguiente.

ARTICULO 3

Participacion en beneficios

Se entendera por participacion en beneficios o rendimientos financieros excedentes la diferencia positiva entre la rentabilidad financiera
neta efectivamente obtenida por la inversidn de las provisiones matematicas y el interés técnico utilizado en las bases técnicas del Seguro.

Los rendimientos financieros excedentes daran derecho a una suma garantizada adicional, calculada como sigue:

- Al cierre de cada ejercicio, se calcula la rentabilidad obtenida por Mutual Médica en la inversion de las provisiones matematicas, asi como
el exceso de rentabilidad (por diferencias con la rentabilidad garantizada en las bases técnicas).

- A cada uno de los Seguros con derecho a participacion en beneficios se le asignard una parte proporcional del total de rendimientos
financieros excedentes, segun la provisidon matematica promedio del ejercicio cerrado anterior.

- Mutual Médica destina la parte asignada a incrementar las sumas aseguradas, tanto en caso de supervivencia como en caso de fallecimiento,
a modo de un Seguro adicional a prima Unica.



- Una vez calculadas las nuevas sumas aseguradas, se comunican en un Anexo al contrato de Seguro, en el que se especifican también las
condiciones técnicas que se aplicardn a dicha suma asegurada, de forma que se detallan, ademas, los nuevos valores garantizados que, en
su caso, correspondan.

En caso de que se haya producido el vencimiento o el rescate del contrato antes de dicha comunicacidn, o en caso de que el Asegurado haya
fallecido, Mutual Médica procedera a liquidar la asignacion de resultados correspondiente.

ARTICULO 4

Requisitos de contratacion

A este Seguro se pueden inscribir los médicos y, con caracter excepcional y siempre que sea expresamente aprobado por el Consejo de
Administracion, personas que, aun sin ser médicos, reinan los requisitos para ser Mutualistas. En cualquier caso, la edad maxima de
contratacion y ampliacién sera 70 afios de edad.

Previamente a la contratacidn del Seguro, el solicitante deberd cumplimentar el cuestionario de salud, someterse a los reconocimientos
médicos requeridos por Mutual Médica y aportar la documentacion clinica que se le solicite.

Mutual Médica podra admitir las solicitudes de contratacidn (o de ampliacidn de la cobertura), rechazarlas o excluir el riesgo de algtin estado
patoldgico sufrido por el solicitante, incluidas las posibles complicaciones y secuelas.

Si este Seguro forma parte de la cobertura alternativa al Régimen Especial de Trabajadores Auténomo (RETA) aprobada por la Asamblea
General de Mutualistas de Mutual Médica, el Tomador del Seguro (obligado al pago de la cuota o prima) y el Asegurado (persona sobre la
que recae el riesgo cubierto, es decir, el fallecimiento) deben coincidir y deben tener necesariamente la condicién de médico.

ARTICULO 5

Consecuencias del error en las declaraciones del Tomador

En el caso de declaracion inexacta de la edad, se modificara el contrato de Seguro en los términos que hubieran correspondido de haber
sido declarada correctamente en el momento de la contratacion.

ARTICULO 6

Exclusiones
Quedan excluidos de cualquier cobertura los siguientes casos

a) Los estados patoldgicos contraidos antes de la contratacion del Seguro, o anteriores a cualquier ampliacién de la cobertura,
cuando sean la causa del fallecimiento (Preexistencias).

b) Las consecuencias de guerra civil o internacional, invasidn, hostilidades (haya o no declaracion de guerra), rebeliones,
revolucidn, insurreccion, actos de terrorismo, sea cual sea el lugar donde sucedan los hechos, excepto en caso de ejercicio
profesional de la medicina.

c) Las consecuencias directas o indirectas de reaccion o radiacion nuclear o contaminacion radioactiva, excepto cuando sea
consecuencia de tratamientos médicos especificos, o se adquieran por causa del ejercicio profesional de la medicina.

d) Las consecuencias de la practica de Deportes de Riesgo, tal y como se detalla en el apartado de definiciones.

Si deben aplicarse exclusiones de algltin estado patoldgico concreto, en los términos regulados en este el articulo, estas constaran
expresamente y de forma clara en el contrato de seguro que se entregue al Mutualista.

ARTICULO 7

Fecha de inicio del Seguro.

El Seguro empieza en la fecha que se indica en el correspondiente Anexo del Seguro. Si no se paga la primera prima, Mutual Médica tendra
derecho a resolver el contrato, es decir, a dejarlo sin efecto.

ARTiCULO 8

Duracion del Seguro

Este Seguro es anual renovable, de forma que se renueva automaticamente excepto que el Mutualista indique lo contrario mediante
comunicacion fehaciente a Mutual Médica antes de un mes de la renovacion. La cobertura contratada tendra cardcter vitalicio, teniendo
en cuenta la posibilidad de reduccién del Seguro.



ARTICULO 9
Indisputabilidad

Tal y como establece el articulo 8, el Seguro es anual renovable y sélo el Tomador puede decidir no renovar, por lo que se considera que
tiene caracter indisputable.

En caso de indicacidon inexacta de la fecha de nacimiento del Asegurado, Mutual Médica Unicamente podra impugnar el contrato si la edad
del Asegurado, en el momento de la entrada en vigor del contrato, excede los limites de admisidn establecidos por ésta.

ARTiCULO 10

Baja del Seguro

Todo inscrito en este Seguro sera dado de baja:

a) Por impago de las cuotas, segun la Ley de Contrato de Seguro.

b) Por voluntad del Tomador o del Asegurado. Previa comunicacion formal en el plazo de un mes antes de la fecha de vencimiento.

c) Excepcionalmente, por acuerdo previo razonado del Consejo de Administracién de Mutual Médica, en aplicacion de lo establecido en los
Estatutos de Mutual Médica.

Si este Seguro forma parte de la cobertura alternativa al Régimen Especial de Trabajadores Auténomos (RETA), inicamente se puede
cobrar por uno de los supuestos objeto de cobertura, por lo que la baja como tal solo se podra producir si se da alguno de estos supuestos.
No obstante, todas las personas inscritas en este Seguro podran dejar de pagar las cuotas, lo cual implicara la reduccion en los términos
del articulo 11. Para ello, debera comunicarlo debidamente a Mutual Médica, teniendo en cuenta que este Seguro forma parte o ha podido
formar parte de la cobertura alternativa, lo que podria provocar la pérdida de dicha alternativa.

ARTiCULO 11

Reduccién

Desde el momento de la contrataciéon y con el pago de la primera prima, anual o fraccionada, el Tomador podra solicitar de Mutual Médica
que su Prestacién quede en un valor reducido.

La Prestacion reducida se obtiene aplicando el capital garantizado en el momento de la reduccidn (que se especifica en la tabla de valores
garantizados en el Anexo correspondiente de Titulo de Mutualista), como si se tratara de la cuota Unica a aportar para la constitucidn de un
Seguro con las mismas caracteristicas técnicas. El Tomador queda asi liberado de la obligacion de pago de las cuotas de posteriores
vencimientos. En el Titulo del Seguro se especificard la tabla de valores de reduccién del Seguro.

En caso de impago, la cobertura quedard como valor reducido, transcurrido el plazo de 60 dias desde el momento en que el Tomador deje
de satisfacer a su vencimiento la correspondiente cuota.

El Tomador podra solicitar a Mutual Médica que la cobertura entre en vigor de nuevo en un plazo de 5 afios a contar a partir de la fecha en
que se produjo el impago. Mutual Médica podrd requerir una nueva declaracién de salud u otro tipo de evidencia sobre la situacion del
asociado o la persona inscrita y decidir sobre la admisién o no de la cobertura como si se tratase de un nuevo ingreso.

Una vez aceptada la rehabilitaciéon, Mutual Médica pondra de nuevo en vigor la cobertura una vez pagadas por el Tomador las cuotas
atrasadas con los intereses de demora correspondientes.

ARTICULO 11 bis

Rescate

Se entendera por rescate el derecho del Asegurado a disponer de manera anticipada, sin que suceda la contingencia objeto de cobertura del
Seguro, del valor de la provision matematica. El valor de rescate aparecerd en el Anexo del contrato de Seguro.

El Seguro se podra rescatar si el Mutualista se ha jubilado y no requiere del sistema alternativo al Régimen Especial de Trabajadores
Auténomos (RETA). El importe del rescate sera igual al valor de la provision matematica en el momento de la peticion del rescate. A efectos
de este Seguro se entendera por jubilacidn aquella situacién por la que el médico acredite el cese de toda actividad, tanto por cuenta propia
como por cuenta ajena (salvo que la normativa prevea una excepcion a la obligacién de alta en algin régimen de la Seguridad Social o
alternativo).

La Prestacion se incrementara en una suma adicional generada por los resultados financieros excedentes que se produzcan, de acuerdo con
el articulo 3.

ARTiCULO 12

Pago de cuotas

La cuota (o prima) a pagar por el Tomador sera la que se calcule de acuerdo con la nota técnica vigente en cada momento, y que sera la que
se indique en el Anexo del Seguro (el Anexo recoge las cldusulas especificas del Seguro). La cuota o prima es anual, pero se puede fraccionar
mensual, trimestral y semestralmente, y deberd abonarse con cardcter vitalicio.



ARTICULO 13

Consecuencia del impago

Elimpago de la cuota o de una de las partes de la cuota provocara la suspension de la cobertura transcurrido 1 mes del dia de su vencimiento.
Mutual Médica quedara liberada del pago de la Prestacidn fruto de un siniestro ocurrido durante la suspensidn de la cobertura. Transcurridos
6 meses desde la suspensidn de la cobertura se reducira el Seguro.

Este Seguro puede formar parte de la cobertura alternativa al Régimen Especial de Trabajadores Auténomos (RETA). Por lo anterior, en caso
de impago, ya sea de la primera prima o sucesivas, Mutual Médica considerara que el Seguro ha quedado con valor reducido, en los términos
del articulo 11, lo cual podra provocar la pérdida de la cobertura alternativa al RETA.

ARTICULO 14

Prestacion

El importe de la Prestacidn sera como minimo el que determine en cada momento el Consejo de Administracién de la entidad, en aplicacién
de la normativa que regula los minimos necesarios para el mantenimiento del sistema alternativo al RETA.

El importe de la Prestacion, detallado en el Anexo del Seguro, se cuantifica de forma diferente en caso de fallecimiento y en caso de rescate
por jubilacidn.

ARTICULO 15

Requisitos para la Prestacion

En el momento en que se produzca el hecho causante de la Prestacion, Mutual Médica hara efectivo el pago correspondiente, una vez haya
verificado que se cumplen los siguientes requisitos:

(1) que el Seguro no tenga cuotas pendientes de pago (este requisito se entiende como cumplido en los casos de prestaciones que queden
en valor reducido, segun el articulo 11;

(2) que se haya aportado a Mutual Médica la documentacién solicitada, tanto en caso de supervivencia como de fallecimiento.

Una vez completa la documentacién, demostrada la identidad personal del beneficiario o beneficiarios y comprobado el cumplimiento de
los requisitos exigidos para tener derecho a la Prestacién, Mutual Médica procedera al pago de la Prestacion correspondiente, en la forma
escogida por el/los beneficiario/s.

ARTICULO 16

Formas de cobro de la Prestacion

La Prestacién del Seguro, tanto en el caso de jubilacion como en el caso de fallecimiento, podra ser abonada Unicamente en forma de capital
(en un Unico pago). En el supuesto de que el pago deba realizarse en el extranjero, la Prestacion se abonard siempre en la moneda vigente
en el dmbito de actuacion de la entidad, y los eventuales gastos bancarios correran a cargo del beneficiario.

ARTICULO 17

Beneficiarios
En caso de rescate, el Asegurado debera coincidir con la persona del beneficiario.

En caso de fallecimiento, seran beneficiarios los asi designados en el momento de la contratacion, en una posterior declaracién escrita y
fehaciente dirigida a Mutual Médica, o bien mediante una designacidn testamentaria. La designacion de beneficiarios puede ser revocada
en cualquier momento, por cualquiera de los medios establecidos por la ley, salvo que el Mutualista hubiera renunciado expresamente y por
escrito a dicha facultad. De no existir designacidn expresa, Mutual Médica reconocera como beneficiarios a la persona o personas que tengan
la condicién de herederos legales del Asegurado. En caso de designacidon de mas de un beneficiario, la indemnizacion se distribuird entre
todos ellos a partes iguales, salvo que el Asegurado hubiera establecido otro criterio de distribucion.

El fallecimiento del Mutualista, causado dolosamente por un beneficiario, privara a este del derecho a la Prestacién establecida en su favor.
No obstante, Mutual Médica no quedara exenta del pago de la Prestacion a cualquier otro beneficiario establecido de acuerdo con lo previsto
en este articulo.

ARTICULO 18

Comunicaciones

Sin perjuicio de los canales de comunicacidon habilitados en cada momento para la gestion del dia a dia de los Mutualistas (contacto telefénico,
acceso al “Area Mutualista” o uso de otras aplicaciones para contratacién on-line o gestidon telematica de prestaciones), los Mutualistas
podran dirigirse a Mutual Médica mediante correo electrénico a través de cualquiera de las direcciones que, en cada momento, se indiquen
en la pagina web corporativa.



Asimismo, las comunicaciones remitidas por Mutual Médica se consideraran validas siempre que se realicen a la direccién de correo
electrénico facilitada por el Mutualista, asi como mediante comunicaciéon postal al domicilio que haya sido proporcionado.

A estos efectos el Tomador/Asegurado tiene la obligacion de informar a Mutual Médica de cualquier cambio de domicilio o datos de contacto.
Igualmente, tendra la obligacién de mantener actualizado su documento identificativo, asi como los datos bancarios para domiciliacién de
recibos y pago de prestaciones.

ARTICULO 19
Jurisdiccion y normativa

El presente reglamento y el Seguro que se formalice en virtud del mismo quedan sometidos a la jurisdiccidn espafola. La competencia para
conocer de las acciones que eventualmente se deriven del contrato de Seguro correspondera al juez del domicilio del Tomador. Por este
motivo, es imprescindible que se facilite en todo momento un domicilio en territorio espafiol.

ARTICULO 20
Ambito territorial

Para la contratacién de este Seguro el Asegurado ha de tener la residencia habitual en Espafia. El Seguro que se formaliza con el presente
reglamento es un Seguro de los denominados “de riesgo” (es decir, aquellos que cubren la incapacidad o el fallecimiento). Por lo tanto, la
cobertura finalizard en el momento en que el Asegurado pierda la condicidn de residente habitual en Espafia y dejaran de cobrarse las
correspondientes primas. No obstante, el Asegurado mantendra derechos de cobro sobre el valor del Seguro reducido, en los términos del
articulo 11. Por este motivo, en el momento de formalizar la contratacion de un Seguro, el Mutualista se compromete a comunicar a Mutual
Médica cualquier cambio de domicilio que implique la pérdida de la condicidn de residente habitual en Espafia.

ARTICULO 21
Prescripcion de acciones

Las acciones que se deriven del contrato de Seguro prescribirdn en los plazos establecidos en la Ley de Contrato de Seguro.

ARTICULO 22
Reclamaciones

Con caracter general, los Mutualistas podran dirigirse a Mutual Médica directamente via correo electrénico o por teléfono, utilizando las
direcciones o llamando a los nimeros que se indica en la pagina web corporativa.

En caso de que el Mutualista no esté conforme con la resolucién emitida, podra trasladar su reclamacion a la Comisién de Seguros y
Prestaciones, érgano integrado por miembros del Consejo de Administracion de Mutual Médica. Por ultimo, los Mutualistas pueden dirigirse
al Servicio de Atencidn al Cliente de Mutual Médica, de conformidad con lo establecido en el Reglamento de funcionamiento de dicho servicio
(disponible igualmente en la pagina web corporativa).

DISPOSICION ADICIONAL

Las normas contractuales que rigen la cobertura de los riesgos que Mutual Médica garantiza a sus Mutualistas estan contenidas en los
reglamentos de cada seguro (que equivalen a lo que serian las “condiciones generales” en una pdliza de seguros) y el correspondiente Anexo
de cada seguro (que equivalen a lo que serian las “condiciones particulares” de una pdliza).

A este respecto, mediante esta disposicion adicional se recuerda a los Mutualistas que es facultad de la asamblea general aprobar y modificar
los reglamentos de prestaciones, incluyendo la modificacién de cuotas o prestaciones de todos los contratos asociados a este seguro.

La asamblea general es la reuniéon de los Mutualistas para deliberar y tomar acuerdos como 6rgano supremo de expresién de la voluntad
social, y sus facultades y funcionamiento estan regulados en los Estatutos Sociales.

Por lo que respecta a la modificacién de los reglamentos de prestaciones, puntualizar que siempre que suponga una modificacién de los
derechos de los Mutualistas, estos deberan ser especificamente informados y convocados a la asamblea y sera preciso el voto mayoritario
de los mismos para aprobar la modificacién.



