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RESOLUCIÓN DE RECURSO IMPUGNATIVO N° 036/23

VISTOS:
El Recurso de Impugnación presentado por ............................................ respecto de la Resolución Nro. 147/23, expedida por esta Defensoría del Asegurado (DEFASEG), conforme a la cual se declaró FUNDADA la reclamación interpuesta por  ............................................respecto al  ………………… 360 – PÓLIZA No ...................;

Que, el indicado recurso se sustenta resumidamente en lo siguiente: (1) el hecho que los asegurados presenten la denuncia policial fuera del plazo establecido en el Seguro, sí genera un perjuicio a la aseguradora, en la medida que, mientras más se demoren en interponer la misma, no se podría tener un detalle exacto de los hechos ocurridos, ya que estos podrían ser olvidados por los asegurados, así como impediría que la Dirección correspondiente de la Policía Nacional tenga la posibilidad de reunir las evidencias relacionadas al caso, pudiendo rastrear los movimientos y recuperar el dinero, disminuyendo de esta manera los daños; (2) concluir que la presentación de la denuncia policial solo tiene como finalidad dejar constancia de los hechos ocurridos es un razonamiento erróneo, ya que la denuncia policial es el único documento por el cual la aseguradora puede evidenciar los hechos ocurridos y, la presentación tardía de esta solo podrá obedecer a una fuerza mayor, debidamente acreditada, que impida al asegurado interponerla dentro del plazo establecido. 

Que, la reclamante absolvió el traslado del recurso interpuesto, manifestando en síntesis lo siguiente: (1) tratándose de consumos indebidos luego del extravío de una tarjeta, la denuncia es solo una comunicación para dejar constancia de los hechos debido a la casuística de la denuncia (Denuncia perdida de documentos, especies y otros Nro ...................); (2) la policía indica que la denuncia interpuesta únicamente será utilizado en caso de ser involucrada en actos ilícitos efectuados por terceros posteriores a la pérdida o extravío de los documentos personales; (3) la dirección correspondiente de la Policía Nacional no ha realizado ninguna investigación del caso; (3) tampoco es lógico confirmar que Policía Nacional podría rastrear los movimientos y recuperar el dinero ante este tipo de eventos , ya que las entidades deben otorgar el detalle pertinente para iniciar la investigación; (4) como titular de las tarjetas afectadas exigió sus derechos y solicitó al Banco Interbank detalle de dichos consumos, en respuesta a ello le indicaron que ese proceso dura en un plazo no mayor 80 días calendarios; (5) solicitó el detalle de movimientos el 08 de marzo de 2023 y le brindaron respuesta el 13 de marzo del año en mención, esto es, se demoraron 5 días en atender la solicitud e indicaron que las validaciones con VISA demorarán en un plazo no mayor a 80 días calendarios, lógicamente el tiempo se prolongará al elevar el caso a la Policía Nacional, y los detalles exactos del suceso se perderían por completo: (6) respecto al correo electrónico con la notificación del consumo no reconocido en la tarjeta de crédito OH correspondiente a la suma de S/7,032.00, remitido a su correo electrónico a las 9:25pm;la aseguradora sostiene que dicho consumo fue conocido a la misma hora, lo cual es una suposición errónea, sin ningún sustento; (7) la aseguradora no presenta ningún sustento valido para justificar el perjuicio efectivo que habría soportado, puesto que la denuncia tardía no ha influido en la extensión de la obligación asumida.

Que, atendiendo a lo expuesto, esta Defensoría resuelve finalmente lo siguiente:

PRIMERO: El artículo 10 (Procedimiento) del Reglamento de la DEFASEG (http://www.defaseg.com.pe/reglamento) establece que cualquiera de las partes que no se encuentre de acuerdo con la decisión adoptada por el colegiado sobre la materia reclamada, podrá impugnarla, interponiendo el correspondiente Recurso de Impugnación.  
Conforme a ello, en el caso concreto, al interponer el Recurso de Impugnación la aseguradora ha ejercido formalmente su derecho a contradecir lo resuelto por la Defensoría.
SEGUNDO: Que el Recurso de Impugnación presentado por la aseguradora no se sustenta en nueva prueba sino en tratar de desvirtuar los fundamentos de la Resolución Impugnada, invocando que el hecho que los asegurados presenten la denuncia policial fuera del plazo establecido en el Seguro sí genera un perjuicio a la aseguradora.
Sobre el particular, este Colegiado reitera que la razonabilidad de la carga está directamente vinculada a que influya o no en la extensión de la obligación asumida por la aseguradora. En ese sentido, no basta el incumplimiento literal para acarrear la pérdida de los derechos indemnizatorios, sino que ésta tenga una eficacia efectiva en la responsabilidad que asume la aseguradora. En el presente caso la aseguradora no ha demostrado cómo la denuncia policial efectuada en un plazo mayor a 4 horas ha influido en el alcance de las obligaciones derivadas del contrato de seguro.
Como se indica en la Resolución Impugnada, si bien, podría sostenerse que la denuncia policial luego de transcurridas las 4 horas de producido el extravío, genera un perjuicio para la compañía aseguradora, añadiendo que mientras mayor sea el lapso de tiempo de la ocurrencia del evento de pérdida de la tarjeta y la denuncia, la evidencia para una investigación de la Policía Nacional va desapareciendo y ello dificulta a la aseguradora poder determinar la existencia de algún tipo de fraude; ello tiene sentido en otro tipo de siniestros donde es necesario realizar una investigación para conocer la causa del siniestro, pero tratándose de la realización de un consumo indebido luego del extravío de una tarjeta, dicha denuncia es una comunicación que debe realizarse para poder dejar constancia del hecho; siendo lo más importante en esos casos -para reducir el estado de riesgo-, el bloqueo inmediato de la tarjeta, pues de lo contrario se agrava el estado de riesgo en perjuicio de la aseguradora y de la propia titular de la tarjeta, lo que entendemos se habría hecho dentro del plazo, en tanto no ha sido invocado como causal de rechazo.
TERCERO: En atención a las consideraciones precedentes, este colegiado aprecia finalmente que no se ha evidenciado error ni falta de fundamentos en la resolución recurrida, ni la recurrente ha aportado nueva prueba que conlleve a conclusiones distintas a las establecidas en la resolución materia de impugnación, por lo que no existe mérito ni razón objetiva para revocarla.
RESUELVE:
Declarar INFUNDADO el Recurso de Impugnación interpuesto y, por consiguiente, CONFIRMAR la Resolución Nro. 147/23.

Lima, 31 de agosto de 2023 

La Secretaría Técnica certifica que la presente resolución cuenta con el voto de los vocales cuyos nombres figuran en el presente documento.

Omar Alfaro Villanueva – Presidente
María Eugenia Valdez Fernández Baca – Vocal
Rolando Eyzaguirre Maccan – Vocal
Gonzalo Abad del Busto – Vocal
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