ADVANCE

Este plon cuenta con una excelents
cobertura Ccon Qcceso a una
fabulcsa red de haspitales
parficipantes a nmivel mondial v un
sequro de vida parg el fitular,

BENEFICIOS

BEMEFICIOS ¥ ALCAMCE DEL FLAN COBERTURA

Suma Anuval Asegurada U542, 000,000
Cualro opciones de deducibles a elegir

HOSPITALIZACION COBERTURA

En pais de residencia* 100%
En el extranjerc |Red de Hospitales participantes) 100%
BENEFICIOS DE EVACUACION MEDICA
Ambulancia aérea y terreste Us4$100,000
Ambulancia aérea en territorio nacional® 100%
Consultas a medicos & especialistas 100%
Procedimientos de diagnostico 100%
Urgencias y cirugias ambulatorias 100%
Medicamentos prescritos 100%
Maternidad incluide en cpciones 1, 2 y 3% US$5 000 en pais de residencia
$8.000 en el exterior
Colbertura especial por complicaciones de maternidad® US$500.000
Cobertura recien nacido los primeros 70 dios en cpciones 1, 2y 3 Us$30.000
Enfermedades congenitas US$300,000
Trasplante de organos US$500,000
Tratarmiento de cancer Quimicterapia/Radicterapia 100%
Terapias fisicas US$100,000
Pratesis e implantes durante cirugia 100%
Didilisis U5$100,000
1D U5$200,000
Chegueo ejecutive para asegurade principal®* Aplica para cpcidn |
Cobertura de vida para el asegurade principal de la paliza USE100,000
Cobertura extendida o dependientes por muerte del titular 3 afos sin costo
Asistencia al viajerc Incluida

Este &5 un resumen de producto. Los detalles completos de térmings ¥ condiciones estdn descritos en la poliza. Todos los beneficios estdn sujetos al deduciole
aplicaclz, @ menos gue e indigue o contrario. * Se reflere a coberlura sin aplicar deducible, Los monlos de cobertura son valldes por afio calendarlo,
*Em el pais de residencia s¢lo aplica el beneficic de nospitalizacion.



