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CONDICIONES ESPECIALES

Será  condición  indispensable  para  que  las  coberturas  de  la  póliza  tengan 
efectividad que se cumplan los siguientes requisitos: 

• Que el  uso del  RPAs sea comercial  o  para trabajos  técnicos  o  científicos o  la 
realización de vuelos especiales regulados en la Ley 18/2014, de 15 de octubre, de 
aprobación  de  medidas  urgentes  para  el  crecimiento,  la  competitividad  y  la 
eficiencia. 

• Se excluye cualquier cobertura frente a reclamaciones de terceros basadas en la 
violación de derechos personalísimos (derecho al honor, a la intimidad o a la propia 
imagen).

• Se  excluye  el  uso  militar  (*)  así  como  el  aseguramiento  de  cualquier  RPAS 
equipado  con  armamento  y  el  aseguramiento  de  cualquier  RPAS  destinado  a 
proporcionar cualquier tipo de asistencia a la selección del objetivo de una acción 
militar. 

• Se excluyen los vuelos autónomos. 

• Se deberán cumplir  en todo momento las disposiciones establecidas en la Ley 
18/2014,  de  15  de  octubre,  de  aprobación  de  medidas  urgentes  para  el 
crecimiento, la competitividad y la eficiencia y el resto de normativa aplicable. 

(*)  No  se  considerará  uso  militar  la  vigilancia  de  costas  o  fronteras  en  tiempo  de  paz  o  la  

realización de vuelos a que se refiere el artículo Ley 18/2014, de 15 de octubre,  de aprobación de  
medidas urgentes para el crecimiento, la competitividad y la eficiencia.

El tomador Solicitante  declara  que toda la  información contenida en este cuestionario 
corresponde a la realidad quedando enterado de que cualquier modificación o variación 
durante  el  transcurso del  seguro,  viene  obligado a  declararlo  y  a  exigir  que  se haga 
constar en póliza. 

En ___________________ a_____de________________de _______________________

La persona a asegurar El Mediador de Seguros 
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