
MAPFRE | PUERTO RICO exigirá
acuerdos de confidencialidad a todo
tercero no afiliado a quien tenga la
necesidad de divulgar su información
personalafindeproveerleserviciosy
productos necesarios y mantener sus
cuentas. 

MAPFRE | PUERTO RICO podrá
compartirinformaciónsobresusclientes
anteriores bajo la misma política de
confidencialidad que lo hace con sus
clientes actuales. La informaciónsobre
clientesanterioresseretieneduranteel
tiemporequeridoporlasleyesfederalesy
localesy losreglamentosque rigenla
industria de seguros.

4. Medidas de Seguridad

MAPFRE | PUERTO RICO limita el
acceso a su información personal
solamente a aquellos empleados,
afiliadas,otercerosnoafiliadosaquienes
laleypermitedivulgartalinformación que
necesitan para proveerle servicios y
productos,oparacumplirconlasLeyesy
ReglamentosFederalesyEstatalesque
nos aplican.

Mantenemos,ademásdeloanterior,las
medidas de seguridad físicas y
electrónicas necesarias para
salvaguardar la confidencialidad de su
información,segúnlorequierelaleyy
nuestra Política de Privacidad.

5. Información de Salud

Nosedivulgaráoutilizarásuinformación
de salud sin que medie su previa
autorizaciónporescrito,exceptocuando
sea permitido de conformidad con las
Leyes y Reglamentos Federales y
Estatales que nos aplican. Cuando
tengamos la necesidad de divulgar su
informacióndesaludaterceraspersonas
se le enviará una Autorización para
Divulgar Información Sobre Estado de
Salud,lacualdeberáusteddevolvercon
su firma y fecha autorizando la
divulgación de su información. Dicha
autorizaciónestarávigentedurantedoce
(12)mesesanoserqueustedlarevoque
por escrito. 

POLÍTICA DE PRIVACIDAD condicionesdeunacubierta,númerode
póliza, historial de reclamaciones,
expedientes de reclamaciones,
transacciones de seguros, bienes o
riesgos asegurados;

ï queustedproveecuandoseregistra
para obtener un servicio electrónico a
través del internet;

ï quenosproveenagenciasdecréditodel
consumidor como, por ejemplo, su
capacidad crediticia e historial de crédito;

ï quenosproveennoafiliados,clienteso
proveedores para que les ofrezcamos
nuestrosproductosdeseguros, odurante
nuestras transacciones.

2. Información que compartimos

En ocasiones, podemos compartir la
informacióndescritaanteriormentesegún
lo permite la ley, con las siguientes
personas:

ï Afiliadas dedicadas a la venta de
seguros de propiedad, contingencia,
accidente y salud.

ï Proveedoresde serviciosfinancieros,
talescomoagentesyagentesgenerales
desegurosyproveedoresdeserviciosde
ajuste. 

ï Compañíasnofinancieras,talescomo
compañíasdeproveerserviciodeenvío
de documentos por correo.

ï Compañías de Mercadeo que nos
proveenserviciosdemercadeodirectoy
telemercadeo para ofrecer nuestros
productos.

3.Limitacionesenladivulgacióny/o
utilización de información

MAPFRE|PUERTORICOpodrá,directa
o indirectamente divulgar cualquier
información personal no-pública
financieradesusclientesyconsumidores
a afiliados y un tercero no-afiliado, a
menos que usted nos lo prohíba
conformeelprocedimientodeexclusión
aquí notificado. 

MAPFREPRAICOInsuranceCompany,
MAPFRE Pan American Insurance
Company, MAPFRE Life Insurance
Company of Puerto Rico, MAPFRE
Insurance Agency, Inc., MAPFRE
Solutions, Inc., y MAPFRE Finance of
Puerto Rico Corp., en adelante
denominadascomoMAPFRE|PUERTO
RICO, valoran tenerle como uno de
nuestros clientes. 

MAPFRE | PUERTO RICO no
comparteinformaciónfinancieraosobre
el estado de salud de sus clientes o
consumidoresconpersonasnoafiliadas,
excepto según permitido por ley. 

A continuación detallamos nuestras
prácticas sobre el manejo de su
información personal no-pública
financiera (en adelante, “información
personal”), siempre salvaguardando y
protegiendo la información que usted
comparteconnosotros.EstaPolíticade
Privacidadincluyeejemplosdelostipos
deinformaciónpersonalfinancierayde
salud que recopilamos y con quienes
compartimos esa información. Estos
ejemplos son ilustrativos y no deben
considerarse como un inventario
completodenuestrarecopilación,usoy
divulgacióndeinformación.Tambiénle
proveemoslaoportunidaddeimpedirque
compartamos su información personal
con compañías que no son nuestras
afiliadas.

1. Cómo recopilamos información

Recopilamos información personal
financiera y de salud: 

ï queustedhaprovistoensolicitudesy
enotrosformulariosodocumentoscomo
loessunombre,dirección,númerode
seguro social, profesión, ingresos, y
beneficiarios;

ï que proviene de transacciones que
ustedhaceconnosotrosyconnuestras
afiliadas,comoporejemplo,sucubierta
de póliza, primas e historial de pago,
términos y       



Dirección Postal

SOLICITUD PARA EJERCER EL DERECHO DE EXCLUSION*

Teléfono

Número de Póliza o Contrato

Nombre Completo de la persona o personas que opta (n) por ser excluidos**

* Su Solicitud de Exclusión tomará aproximadamente 30 días para entrar en vigor

**Sidosomásclientesoconsumidoreshanadquiridoconjuntamenteunproductooserviciodeseguros,yunodedichos
clientesoconsumidoresejercensuderechodeexclusión,estonosignificaráquedichaexclusiónseextiendaalosdemás
clientesoconsumidoresmancomunados,ycadaunode éstostendrálaopcióndesolicitarindividualmentesuexclusión;
noobstante,unodedichosclientesoconsumidorespodráejercerelderechodeexclusiónenrepresentacióndelosdemás
clientes o consumidores mancomunados, expresando su nombre al llenar esta solicitud.

Ustedtienederechoaqueseleexcluya
dedichadivulgaciónyejercitarelderecho
de exclusión en cualquier momento, y
siempreque usted soliciteuobtengas
serviciosyproductosdelascompañías
MAPFRE |PUERTO RICOtales como
seguros, fianzas o financiamiento.

Este derechode exclusión no aplicará
cuando MAPFRE | PUERTO RICO
compartainformaciónpersonalno-pública
financieradeunclienteoconsumidorcon
las afiliadas o terceros no afiliados, a
quienes la ley permite divulgar tal
información,un tercerono afiliado que
proveeserviciosalascompañíasollevan
acabofuncionesenrepresentaciónde
estaydichotercerosuscribaacuerdode
confidencialidaddelainformacióndelos
clientesconlascompañíasocuandosea
necesarioeinherenteparallevaracabo,
efectuar,administraroimplementar,una
transacción, o servicio solicitado o
autorizado por usted.

Sitranscurrenquince(15)díasapartirde
lafechadeenvíodeesteavisoynose
recibe el formulario de  

6.CambiosenlaPolíticadePrivacidad
MAPFRE|PUERTORICOsereservael
derechodemodificaroenmendaresta
Política de Privacidad. De realizarse
cambios materiales, le enviaremos un
aviso revisado que describa las
modificaciones y enmiendas.

MAPFRE|PUERTORICOlenotificará
anualmente, según lo requiere la ley,
sobre nuestra Política de Privacidad.

7. Derecho de Exclusión

MAPFRE|PUERTORICOdivulgaráose
reserva el derecho a divulgar, la
informaciónno-públicafinancieradesus
clientesoconsumidoresaafiliadosyno
afiliados. Si usted desea que su
información personal pueda continuar
siendo compartida con compañías no
afiliadas no tienes que devolver este
documento.Agradecemossuconfianzay
supatrociniodetodosnuestrosproductos
y servicios de seguros.     

MAPFRE|PUERTO RICO 
P. O.  BOX 70333 

San Juan, Puerto Rico 00936-8333

Para impedir que se comparta su
informaciónpersonalentrecompañías
noafiliadas,completelaSolicitud de
Exclusión que se incluye a
continuaciónyenvíelaalasiguiente
dirección: 

Ustedtambiénpuedeaccedernuestra
dirección www.mapfrepr.com en
internet y ejercer su derecho de
exclusión. 

exclusiónfirmado,seentenderá que
ustednoseoponealadivulgaciónde
su información de acuerdo a lo
indicado en este aviso. 

ï 

ï 

 


