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A. SERVICIO DE HOSPITALIZACION derivado de una atencién en el cuarto de urgencia por Co-Pago

Enfermedad Critico Detallada o Accidente (dentro de las primeras 48 horas)
-Cuarto Semi Privado y Alimentacion

-Cuidados Intensivos

-Gastos Miscelaneos Hospital (Cargos por servicios y suministros) B/. 75.00
-Honorarios Médicos (Médicos de RED) Por evento

-Honorarios del Cirujano Principal, Cirujano Asistente, Anestesista, Visitas médicas intrahospitalarias

-Laboratcirlos, Rayos X, Medios Diagndsticos, Examenes Especiales, Procedimientos y tratamientos
especiales

« Por Accidente o Enfermedad Critica Detallada: Fracturas, luxaciones, esguinces, heridas (solo las
cortantes, cortopunzantes y contusas), quemaduras, pérdida de conocimiento u obnubilacién, cuerpo
extrafio en 0jos, oidos, garganta y nariz, deshidratacién severa por vomito y/o diarrea, crisis asmatica, B/.30.00
célico nefroureteral, colico hepatico, colico biliar, retencién aguda de orina, convulsiones,
hemorragias, intoxicacion aguda, reacciones alérgicas agudas por picaduras o mordeduras de
animales, reacciones alérgicas agudas medicamentosas y alimentaria, mordeduras de animales,
envenenamiento por mordedura o picadura de animales, apendicitis, dolor abdominal, insuficiencia
respiratoria severa aguda. Urgencias por condiciones no criticos detalladas no estaran cubiertas.
Aplica Sub-limite de B/.500.00 por evento, en caso de que no exista una hospitalizacion.

E. AMBULANCIA

| . S6lo por traslados por Urgencias o Enfermedad Critica Detalada | HastaB/. |
100.00 contra
Reembolso

F. INDEMNIZACION por enfermedades "Muy Graves"

«Indemnizacién Unica y de por vida- IUPV de B/.2,000.00, siempre y cuando no hayan sido pre-existentes antes de la
emision de la coberturay 12 meses de periodo de espera desde la contratacion para adquirir el derecho y a
consecuencia solamente de:

Enfermedad de corazén (cateterismo/angioplastia/cirugia cardiaca)

= Insuficiencia Renal Crénica (reseccion/didlisis/tratamiento prolongado) .
= Enfermedades Neuroldgicas o Enfermedad de columna o Enfermedad cerebrovascular sélo si
requiere de cirugia

» Tratamiento completo de Cancer (incluyendo la cirugia) y que sobrepase un Monto de
gastos B/.2,000.00-
» Politraumatismos

» Trasplante de érganos y gastos de donante

LIMITE DE COBERTURA:

Solamente se indemnizara una (1) y solo una (1) Enfermedad Muy Grave por asegurado, durante toda la
vigencia de la péliza.

Se establece un limite anual Renovable de B/.50,000.00 para las coberturas Ay B, ésta tltima de acuerdo con su
Limite especifico de cobertura establecido.

No se cubren enfermedades o condiciones preexistentes
Elegibilidad 59 afios 11 meses
Termina a la edad de 72 afios

*Prima no incluye el 5% de impuesto que establece la Ley
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PROCEDIMIENTOS Y ENFERMEDADES NO CUBIERTAS

Diabetes Mellitus Pre-existente

Hipertension arterial preexistente

Enfermedades a consecuencia de HIV

Trastornos o enfermedad: cerebrales, neuroldgicos o de columna pre-existentes

Enfermedad renal cronica pre-existente

Enfermedad pre-existente del corazén

Enfermedades Pre-existentes crénicas que requieran trasplante de érganos o bien cirugia como donante
de érgano

Neoplasias malignas (cancer) Pre-existentes

Epilepsia (preexistente o no) y sus consecuencias

Enfermedades por des6rdenes mentales y nerviosos (sindrome, traumas y cualquier otra.)

Maternidad

Oftalmologicos, odontolégicos, Circuncision, Hallux Valgus, Ginecomastia, Bloqueos e infiltraciones de la
columna vertebral, cirugia

+  plastica.

LISTADO CIRUGIAS CON PERIODOS DE ESPERA DE 12 MESES
- Hernias
- Histerectomia
- Amigdalectomia
- Adenoidectomia
- Prolapso uterino,
- Septumplastia y etmoidectomia
- Cirugia de tiroides
- Hemorroidectomia
- Cirugia de mamas
- Quistes sebaceos
- Colpoperineorrafia
- Vancocelectorma
- Artroscopia
- Cirugia de rodilla
- Quistes de mama
- Colecistectomia y cualquier gasto incurrido como consecuencia de una colelitiasis y/o colecistitis
- Laparotomia o laparoscopias por quistes de ovarios, endometriosis o fiboromas
- Procedimientos laparoscopicos (Excluye apendicetomia laparoscépica).

NOTA: Este cuadro debe tomarse como ilustracion, para los términos y condiciones contractuales debe referirse a la péliza.
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