Jhl
C.A. de Valparaiso

Valparaiso, quince de mayo de dos mil veintiséis.

VISTOS:

Se ha elevado la presente causa para conocer del recurso de
apelacion interpuesto por la parte demandante, don Rubén Ponce
Mancilla, en contra de la sentencia definitiva de primera instancia, de
quince de febrero de dos mil veinticuatro, dictada por el Primer
Juzgado Civil de Vina del Mar en causa Rol C-14-2023, caratulada
“PONCE / FALABELLA Y CIA CORREDORA DE SEGUROS
LTDA”, que rechazd tanto la demanda principal de cumplimiento
forzado de contrato de seguro de vida deducida en contra de Metlife
Chile Seguros de Vida S.A., como la demanda subsidiaria de
indemnizacion de perjuicios por responsabilidad extracontractual
interpuesta en contra de Seguros Falabella Corredores Limitada,
condenando ademas al demandante al pago de las costas de la causa.

Se reproduce la sentencia en alzada, con excepcion de sus
considerandos décimo en sus parrafos 5° a 10°, undécimo, duodécimo,
decimotercero, decimocuarto y decimoquinto, que se eliminan.

Y SE TIENE, EN SU LUGAR, Y ADEMAS, PRESENTE:

PRIMERO: Que, la parte demandante interpone recurso de
apelacion contra la sentencia de primera instancia que rechazg tanto la
demanda principal como la subsidiaria, fundando su arbitrio en una
serie de errores de hecho y de derecho que, a su juicio, hacen
necesaria su revocacion. Sustancialmente, el recurrente reprocha al
fallo apelado: (1) la infraccién al articulo 515 inciso 3° del Codigo de
Comercio, que prohibe al asegurador rendir prueba en contra del
tenor de la poliza emitida luego de la perfeccion del contrato; (i1) la
inversion indebida de la carga probatoria del articulo 1698 del Codigo
Civil, al exigirsele acreditar un hecho negativo, esto es, que el
certificado de cobertura particular acompanado y no objetado de
contrario no era falso; (i) el desconocimiento del valor probatorio de
la prueba documental rendida, en particular del Certificado de
Cobertura individual emitido bajo la Péliza Matriz N° 340008267 -en
el que figura como {nico beneficiario el demandante por el 100% del
capital asegurado de UF 1.000- y del correo electronico de 6 de
octubre de 2021, mediante el cual la corredora intermediaria comunico
dicha modificacion al beneficiario; (iv) el desconocimiento de la
institucién de la estipulacién a favor de otro contenida en el articulo
1449 del Codigo Civil y de las normas especiales sobre seguro de vida;
y (v) la transferencia ilegitima al beneficiario de las consecuencias
derivadas de errores u omisiones formales propias de la aseguradora o
de la corredora intermediaria.
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SEGUNDO: Que, en lo medular, la decision apelada rechazo la
demanda principal sobre la base de estimar que las pruebas aportadas
por el actor resultan ser insuficientes para poder tener por acreditado
la supuesta modificacién de la poliza alegada por el demandante vy,
complementariamente, que el documento singularizado por la
demandante como basamento de su accién, no constituja endoso o
modificacion en los términos del literal j) del articulo 513 del Codigo
de Comercio. Por las mismas razones, la sentenciadora rechaz¢d la
accion subsidiaria deducida contra la corredora demandada.

TERCERO: Que, la cuestién central a dilucidar por esta Corte
consiste en determinar si, conforme al mérito del proceso y a la
normativa imperativa contenida en el Titulo VIII del Libro II del
Codigo de Comercio, el demandante don Rubén Ponce Mancilla tiene
derecho al pago integro del capital asegurado bajo la Péliza Matriz N°
340008267 -esto es, UF 1.000- en su calidad de unico beneficiario que
aparece designado en el Certificado de Cobertura individual emitido
por la aseguradora demandada, o si, por el contrario, debe estarse al
endoso de 30 de agosto de 2017 que designaba conjuntamente al actor
y a dofia Giovanna Tassara Jerez por partes iguales, en cuyo caso el
pago parcial efectuado por el 50%, de UF 500, habria extinguido la
obligacion de la aseguradora.

CUARTO: Que, el contrato de seguro de vida materia de autos
se encuentra regido por las disposiciones del Titulo VIII del Libro II
del Codigo de Comercio, segun el texto fijado por la Ley N° 20.667,
que entr6 en vigencia el 1° de diciembre de 2013. Resulta
determinante para la resolucion del recurso lo dispuesto por el inciso
tercero del articulo 515 de dicho cuerpo legal, en cuanto preceptua
que: "No se admitirg al asegurador prueba alguna en contra del tenor
de la poliza que haya emitido luego de la perfeccion del contrato". Esta
norma, complementaria de la regla general contenida en el inciso
segundo del mismo articulo y consustancial al carcter imperativo y
protector que el articulo 542 del Codigo de Comercio reconoce a las
disposiciones del referido Titulo, opera como una regla legal de prueba
tasada que prohibe al asegurador controvertir, mediante prueba en
contrario, el tenor literal del instrumento contractual emitido por él
mismo.

QUINTO: Que, la racionalidad de la norma en comento es
evidente. En efecto, el asegurador es un proveedor profesional,
predisponente del clausulado y emisor del instrumento en que consta el
contrato, por lo que resultaria inadmisible, en tales circunstancias,
permitir que ex post facto pretenda contradecir el contenido literal de
aquello que ¢él mismo ha emitido y entregado al asegurado o
beneficiario. Tal como lo ha sostenido la doctrina especializada
nacional (BARRIENTOS ZAMORANO, Marcelo, “Nuevos deberes
precontractuales de informacion en los certificados de cobertura
provisorio, definitivo y la propuesta del contrato de seguro”, Revista de

Derecho Universidad Catolica del Norte, afio 22, N° 1, 2015; y
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CONTRERAS STRAUCH, Osvaldo, “Derecho de Seguros’, 2*
edicién, LegalPublishing-Thomson Reuters, 2014), la regla del articulo
515 1inciso 3° del Codigo de Comercio constituye una manifestacion
especifica del orden publico de proteccion instaurado en favor del
contratante débil, y se conjuga con la regla in dubio pro asegurado
para resolver, a favor de éste, cualquier divergencia interpretativa que
surja entre las partes a proposito del contrato. En idéntico sentido se
ha pronunciado la Excma. Corte Suprema en sentencia de nueve de
junio de dos mil veintitrés, dictada en causa Rol N° 75.435-2020.

SEXTO: Que, en el caso de autos, consta del documento
singularizado en el numeral 1° de la letra A del considerando quinto
de la sentencia en alzada, esto es, del Certificado de Cobertura
individual N° 581 emitido bajo la Péliza Matriz N° 340008267, que en
la seccion “Beneficiarios” figura como tnico beneficiario don Rubén
Ponce Mancilla, RUT 15.604.147-5, con un porcentaje de capital del
100%. Dicho instrumento, suscrito por el Director de Negocios
Masivos de Metlife, no fue objetado por la aseguradora demandada en
cuanto a su autenticidad, fecha o integridad, ni en su oportunidad
procesal ni en momento posterior. Conforme al articulo 518 inciso final
del Codigo de Comercio “se presume que actzan en representacion del
asegurador, quienes firman las polizas o documentos que las
modifiquen, y que sus firmas son auténticas”, presuncion legal que la
demandada no ha intentado siquiera destruir.

SEPTIMO: Que, del mismo modo, consta acompafiado por la
parte demandante el correo electronico de fecha 6 de octubre de 2021,
remitido por la corredora intermediaria del seguro -Seguros Falabella
Corredores Limitada- al demandante, comunicidndole su calidad de
unico beneficiario del contrato. Este documento tampoco fue objetado
por las demandadas. Asimismo, consta de la audiencia de percepcion
documental celebrada con fecha 25 de agosto de 2023, descrita en el
considerando séptimo del fallo en alzada, el contenido del audio
acompafiado por la propia parte demandada Metlife, en el que se
escucha a una ejecutiva de la corredora gestionando precisamente la
actualizacién de los datos de la poliza materia de autos, antecedentes
todos que coinciden con la modificacion que registra el Certificado de
Cobertura.

OCTAVO: Que, en este escenario, la sentencia de primera
instancia incurrid en una doble infraccidon que justifica su revocacion.
En primer término, vulnerd el inciso tercero del articulo 515 del
Codigo de Comercio al admitir, valorar y dar preeminencia a la
alegacion de la aseguradora consistente en la inexistencia de un endoso
firmado por el asegurado posterior al de agosto de 2017 -circunstancia
que, de ser efectiva, solo podria hacerse valer mediante prueba
contraria al tenor del Certificado de Cobertura emitido por la propia
compania, lo que la ley expresamente prohibe-. En segundo término,
invirtio indebidamente la carga de la prueba consagrada en el articulo
1698 del Codigo Civil al exigir al actor la acreditaciéon de un hecho
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negativo, esto es, que el documento que él mismo habia acompanado y
que figuraba como emitido por la aseguradora no era falso ni habia
sido producto de irregularidades formales, en circunstancias que la
prueba positiva sobre el supuesto vicio del consentimiento del
asegurado correspondia a la demandada Metlife Chile Seguros de Vida
S.A., la que ninguna probanza rindié en tal sentido.

NOVENO: Que, conforme a las normas especiales que rigen el
seguro de personas, contenidas en los articulos 588 a 601 del Codigo
de Comercio, y en particular segtn lo dispuesto por el articulo 596 del
referido cuerpo legal, “e/ monto de las indemnizaciones de los seguros
sobre la vida cede exclusivamente en favor del beneficiario”, regla que
se reitera en idénticos términos en el inciso segundo del articulo 8 del
D.F.L. N° 251 de 1931. De estas disposiciones, se sigue que el derecho
del beneficiario es un derecho propio y auténomo que nace
directamente del contrato de seguro y que no integra el patrimonio del
asegurado a su fallecimiento. Como ha ensefiado uniformemente la
doctrina, el seguro de vida constituye el caso paradigmético de la
institucion de la estipulaciéon a favor de otro consagrada en el articulo
1449 del Codigo Civil. Sobre los efectos de esta estipulacion una vez
aceptada por el beneficiario, el profesor René Abeliuk Manasevich
sefiala que “...el derecho del beneficiario existe desde la celebracion del
contrato y la aceptacion no tiene otro objeto que poner término a la
facultad de estipulante y promitente de dejar sin efecto la
estipulacign...”. (“Las Obligaciones”, Tomo I, pagina 118, Editorial
Juridica de Chile, 1993). En el caso de autos, la aceptacién de la
estipulacion por parte del demandante quedd manifiesta -al menos- al
recibir éste la notificacion de su designacion como unico beneficiario el
dia 6 de octubre de 2021, ocho meses antes del fallecimiento del
asegurado, sin que conste oposicion alguna de este Gltimo, ni dentro ni
fuera del proceso.

DECIMO: Que, por otra parte, aun cuando se aceptase -en
gracia de discusion- que la modificacion del beneficiario adoleciese de
algin defecto formal en su gestaciébn o que no hubiere mediado el
consentimiento escrito del asegurado en los términos exigidos por los
articulos 593 y 595 del Codigo de Comercio, dicha eventual
irregularidad seria de exclusiva responsabilidad de la propia
aseguradora demandada, conforme a las reglas del articulo 529 N° 1
del Codigo de Comercio -que dispone que “el asegurador serd
responsable de las infracciones, errores y omisiones cometidos y de los
perjuicios causados a los asegurados”- y del articulo 57 del D.F.L. N°
251 de 1931 -que extiende la responsabilidad de la aseguradora a las
infracciones, errores u omisiones de sus auxiliares-. Asi, no resulta
admisible que la propia compafiia aseguradora, después de haber
emitido un Certificado de Cobertura, de haber notificado al
beneficiario la modificacién a través de su corredora autorizada y de
haber mantenido el contrato sin objecion alguna durante los ocho
meses que mediaron entre la notificacidon de la modificacién y el
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siniestro, pretenda desconocer dicha modificacién para reducir la
prestacién adeudada al beneficiario. Tal proceder vulnera frontalmente
la teoria de los actos propios, expresion particular del principio de
buena fe contractual consagrado en el articulo 1546 del Codigo Civil.

UNDECIMO: Que, en relacion con las excepciones de falta de
legitimacion activa, falta de legitimacion pasiva y de pago opuestas por
la demandada Metlife Chile Seguros de Vida S.A., todas ellas deben
ser desestimadas. Las primeras dos, por cuanto la calidad de tnico
beneficiario del demandante se encuentra acreditada por el Certificado
de Cobertura emitido por la propia aseguradora, no siendo admisible
prueba en contrario por aplicaciéon del articulo 515 inciso 3° del
Coédigo de Comercio. Y la excepcion de pago, porque -conforme
reconoce la propia parte demandada en su contestacion- el
demandante recibi¢ tnicamente el 50% del capital asegurado, sin
firmar el finiquito que se le presentd al efecto, que es precisamente la
materia del juicio. Conforme al articulo 1591 del Coédigo Civil, el
acreedor no puede ser obligado a recibir por partes lo que se le debe,
salvo convencién contraria, la que en la especie no existig. La
aceptacion parcial de la suma no controvertida no importa, en
consecuencia, renuncia ni novacion respecto del saldo demandado,
maxime cuando el actor expresd su reserva mediante la negativa
expresa a suscribir el finiquito.

DUODECIMO: Que, por consiguiente, habiéndose acreditado
por el demandante, mediante prueba documental no objetada y a la
luz de la regla legal de inoponibilidad establecida en el inciso tercero
del articulo 515 del Codigo de Comercio, su calidad de {nico
beneficiario del seguro contratado bajo la Péliza Matriz N° 340008267
con cobertura por fallecimiento natural y accidental por la suma
asegurada de UF 1.000, y habiendo ocurrido el siniestro previsto -el
fallecimiento del asegurado don Daniel Adolfo Tassara Barrera,
acaecido el 3 de junio de 2022- durante la vigencia del contrato y por
causa cubierta por la poéliza, corresponde acoger la demanda principal
de cumplimiento forzado del contrato de seguro y condenar a Metlife
Chile Seguros de Vida S.A. al pago del saldo insoluto del capital
asegurado, equivalente a U.F. 500, con los reajustes e intereses que se
indicaran en lo dispositivo de este fallo.

DECIMO TERCERO: Que, atendido el modo en que se
resolvera la demanda principal, resulta inoficioso pronunciarse sobre la
demanda  subsidiaria de indemnizacion de  perjuicios  por
responsabilidad extracontractual interpuesta en contra de Seguros
Falabella Corredores Limitada, por haber quedado ésta sin objeto.

Por estas consideraciones y visto, ademas, lo dispuesto en los
articulos 512, 513, 515, 518, 519, 529, 542, 588, 593, 594, 595 y 596
del Codigo de Comercio; 1449, 1545, 1546, 1591, 1698, 1700 y 1702
del Codigo Civil; 8 y 57 del DFLL N° 251 de 1931; y 144, 186 y
siguientes y 227 del Codigo de Procedimiento Civil, se declara:




I.- Que, se revoca la sentencia apelada de fecha quince de
febrero de dos mil veinticuatro, dictada por el Primer Juzgado Civil de
Vina del Mar en causa Rol C-14-2023, en cuanto rechaz la demanda
principal de cumplimiento forzado de contrato de seguro de vida
deducida por don Rubén Ponce Mancilla en contra de Metlife Chile
Seguros de Vida S.A., y conden¢ al demandante al pago de las costas,
y, en su lugar, se declara:

l1.- Que, se acoge la demanda principal interpuesta a folio 1 por
don Rubén Ponce Mancilla en contra de Metlife Chile Seguros de
Vida S.A.

2.- Que, en consecuencia, se condena a Metlife Chile Seguros de
Vida S.A. a pagar al demandante don Rubén Ponce Mancilla la suma
equivalente en pesos, a la fecha efectiva del pago, de UF 500
(quinientas Unidades de Fomento), por concepto de saldo insoluto del
capital asegurado en virtud de la Poliza Matriz N° 340008267, con los
reajustes correspondientes a la variacion que experimente la Unidad de
Fomento entre la fecha de la presentacion de la demanda y la del pago
efectivo, e intereses corrientes para operaciones reajustables a contar de
la fecha en que la sentencia quede ejecutoriada y hasta su pago
efectivo.

3.- Que, se condena en costas a la demandada Metlife Chile
Seguros de Vida S.A., por haber resultado totalmente vencida.

II.- Que se omite pronunciamiento sobre la demanda
subsidiaria de indemnizacion de perjuicios por responsabilidad
extracontractual deducida por don Rubén Ponce Mancilla en contra de
Seguros Falabella Corredores Limitada, por haber quedado sin objeto
en virtud de lo resuelto en lo principal.

Registrese, notifiquese y devuélvase.

Redacciéon del Ministro Sr. Pedro Garcia Munoz.

Ne°Civil-854-2024.

Rafael Francisco Corvalan Pazols Pedro Enrique Garcia Mufioz
Ministro Ministro
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Felipe Andrés Caballero Brun
Abogado
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Pronunciado por la Segunda Sala de la C.A. de Valparaiso integrada por los Ministros (as) Rafael
Francisco Corvalan P., Pedro Enrique Garcia M. y Abogado Integrante Felipe Andres Caballero B.
Valparaiso, quince de mayo de dos mil veintiseis.

En Valparaiso, a quince de mayo de dos mil veintiseis, notifiqué en Secretaria por el Estado Diario la
resolucion precedente.
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