GUIA PARA ASEGURADOS







CONTENIDO

Experiencia en salud, durante toda la vida
Bienvenido a Bupa

USA Medical Services

Administre su pdliza en linea

Su cobertura

Opciones de deducible

Beneficios

El proceso de reclamacion

La notificacion antes del tratamiento
Cdémo solicitar un reembolso






EXPERIENCIA EN SALUD, DURANTE TODA
LA VIDA

Bupa es una reconocida aseguradora lider en el campo de la salud que ofrece una amplia variedad de productos
y servicios a los residentes de Latinoamérica y el Caribe. Bupa se inicid en 1947 como una mutual de seguros
en el Reino Unido con tan soélo 38,000 asegurados. Hoy dia, Bupa vela por la salud y el bienestar de millones
de personas alrededor del mundo, situdndose en una posicién ventajosa para el beneficio de sus asegurados.

Desde su fundacién hace mas de 70 afos, Bupa ha mantenido una constante solidez financiera y continta
fortaleciendo sus credenciales como lider en el cuidado de la salud. Bupa no tiene accionistas, lo cual le
permite reinvertir todas las ganancias para optimizar sus productos y mejorar los servicios que la empresa y
sus proveedores brindan.

La confianza en el personal y los servicios médicos que brindamos es esencial. El compromiso con nuestros
asegurados durante mas de medio siglo es testimonio de nuestra capacidad para velar por su salud como su
patrimonio mas importante.

Nuestro propodsito

El propdsito de Bupa es ayudar a las personas a tener vidas mas largas, sanas y felices. Cumplimos esta promesa
al proteger a nuestros asegurados, proporciondndoles una amplia variedad de servicios personalizados, asi
como cuidando de su salud durante toda su vida. Como su aliado en la salud, le ayudamos a tomar decisiones
médicas informadas. Creemos que las medidas preventivas pueden tener un impacto positivo en su salud.

Nuestro personal

La experiencia de nuestro personal es esencial para ofrecer atencion de salud de la mejor calidad. Bupa emplea
a mas de 85,000 personas en todo el mundo, quienes brindan experiencia, atencidn y servicio de calidad. Nos
distinguimos como una de las mejores empresas para trabajar, ya que alentamos a nuestro personal a que
exprese sus opiniones sobre su experiencia laboral.



BIENVENIDO A BUPA

Gracias por elegir Bupa Secure Care, ofrecido por Bupa, una de las aseguradoras de salud mas grandes y de
mayor experiencia en el mundo. Bupa ofrece una cobertura para el cuidado de la salud de |la mas alta calidad
en el mundo para expatriados y sus familias, viajeros internacionales frecuentes y personas de negocios con
necesidades y horarios exigentes.

Esta Guia para Asegurados contiene informacion importante a cerca de las condiciones y beneficios de su
poliza, asi como otra informacién importante sobre como contactarnos y qué debe hacer si necesita usar su
cobertura. Por favor revise todos los documentos de su poliza, los cuales muestran el deducible que ha elegido,
las condiciones y beneficios particulares de su pdliza, y cualquier exclusion y/o enmienda a su cobertura.

Si tiene alguna pregunta sobre su plan, puede comunicarse con la Linea de Ayuda al cliente de Bupa.

Linea de ayuda al cliente de Bupa

Nuestro personal de servicio al cliente esta disponible lunes a viernes de 8:30 A.M. a 5:00 P.M. para ayudarle
con:

e Preguntas sobre su cobertura
e Cambios a su cobertura
e Actualizacion de sus datos personales

Tel: (593) 2396 5600

Fax: (593) 2396 5650
SACEcuador@bupalatinamerica.com
www.bupasalud.com

Emergencias médicas

En caso de una emergencia médica fuera de las horas habituales de trabajo, por favor comuniquese con el
personal de USA Medical Services al:

Tel: +1 (305) 275 1500
Fax: +1 (305) 275 1518
usamed@bupalatinamerica.com







USA MEDICAL SERVICES

Su linea directa a la experiencia médica

Como parte del grupo Bupa, USA Medical Services ofrece a los asegurados de Bupa apoyo profesional al presentar una
reclamaciéon. Sabemos que es natural sentirse ansioso durante una enfermedad o después de un accidente; por eso
hacemos todo lo posible para ayudarle a coordinar su hospitalizacion y ofrecerle el asesoramiento y la ayuda que necesite.

USA Medical Services desea que usted y su familia tengan la tranquilidad que se merecen. En caso de una crisis médica, ya
sea que necesite verificar beneficios o una ambulancia aérea, nuestro personal profesional esta a su alcance con sélo una
llamada las 24 horas del dia, los 365 dias del afio. Nuestro personal profesional mantendra una comunicacion constante con
usted y su familia, recomendando el hospital y/o especialista adecuado durante cualquier crisis médica.

Cuando ocurre lo peor, estamos a su alcance con sélo una llamada

En caso de una evacuacién médica de emergencia, USA Medical Services proporciona aviso anticipado a la instalacion
médica, manteniendo una comunicacion continua durante el traslado.

Mientras se suministra el tratamiento y cuidado inicial, USA Medical Services sigue de cerca el progreso del paciente y
reporta a su familia y seres queridos cualquier cambio en su condicion.

Cuando cada segundo de su vida cuenta...cuente con USA Medical Services.

Disponible las 24 horas del dia, los 365 dias del afio

Enlos EE.UU.:

+1 (305) 275 1500

Sin cobro desde los EE.UU.:

+1 (800) 726 1203

Fax: +1 (305) 275 1518
usamed@bupalatinamerica.com

Fuera de los EE.UU.:
El numero de teléfono se encuentra en su tarjeta de seguro o en www.bupasalud.com.



ADMINISTRE SU POLIZA EN LiNEA

Como asegurado de Bupa, usted tiene acceso a una variedad de servicios en linea.

Visite www.bupasalud.com, donde encontrara:

e Informacién sobre cdmo presentar una reclamacion
 Noticias sobre Bupa

* Informacidn sobre nuestros productos y redes de proveedores
e Cotizador gratis de primas

Suscribase a los Servicios en Linea — Es gratis y muy facil

A través de nuestros Servicios en Linea, usted tiene acceso a:
 Unresumen completo de su pdliza

e« Una copia de su solicitud de seguro de salud

* El estatus de sus reclamaciones mas recientes

* Informacién sobre los pagos online de su prima y copia de su recibo
 Cambios a su informacién demografica

e Suscribirse como Cliente Virtual

Cliente virtual

Nuestro servicio Cliente Virtual ha sido disefado para usted que desea evitar los retrasos del correo, las cartas
extraviadas y tener que archivar sus documentos de seguro. Una vez haya ingresado a los Servicios en Linea,
elija Mis Preferencias bajo Mi Perfil, y seleccione la opcidon para recibir sus documentos por via electrdonica. A
partir de ese momento, usted serd responsable de revisar todos sus documentos y correspondencia por este
método.

Bupa se interesa por el medio ambiente

En Bupa creemos que promover comunidades prosperas y un planeta saludable es esencial para el bienestar
de todos. Velamos por la salud de quienes confian en nosotros teniendo en cuenta un impacto positivo en la
sociedad y el medio ambiente.

Bupa participa en iniciativas de responsabilidad ambiental para asegurar que nuestros empleados, productos
y servicios contribuyan a establecer una sociedad mas saludable. Tomamos muy en serio nuestro impacto
ambiental, estableciendo politicas ecoldgicas que benefician el planeta y a las personas en nuestros centros de
trabajo. Estamos comprometidos a mejorar la calidad de vida de nuestros clientes y personal asi como la de las
comunidades que se encuentran necesitadas.

Aungue nos encontramos en una etapa temprana de nuestra campafia ambiental, estamos comprometidos a
contribuir positivamente a largo plazo, y estamos tomando las medidas necesarias para reducir nuestra huella
ecoldgica.



SU COBERTURA

Cobertura geografica

Bupa Secure Care le ofrece cobertura alrededor del mundo, con acceso a una gran variedad de excelentes
clinicas y hospitales dentro de la red de proveedores internacionales de Bupa.

Sin embargo, ni Bupa Ecuador, ni USA Medical Services, ni ninguna de sus filiales o subsidiarias pertinentes
relacionadas participardn en transacciones con cualquier parte o pais donde dichas transacciones estén
prohibidas por las leyes de los Estados Unidos de América. Por favor comuniquese con USA Medical Services
para obtener mas informacién sobre esta restriccion.

Cobertura adicional opcional

Bupa ofrece endosos de cobertura adicional que pueden adquirirse junto con la podliza o al momento de la
renovacion. Los beneficios proporcionados bajo los endosos de cobertura estdn sujetos a todos los términos,
condiciones, exclusiones, limitaciones y restricciones de la pdliza.

 Endoso de Cobertura Adicional para Procedimientos de Trasplante: Este endoso ofrece US$500,000 de
cobertura opcional para procedimientos de trasplante de érganos, tejido o células, por asegurado, por
diagndstico, de por vida. Se aplica un periodo de espera de 6 meses a partir de la fecha de vigencia del
endoso. Los beneficios bajo el endoso comienzan una vez que la necesidad de cada trasplante ha sido
determinada por un médico, certificada por una segunda opinién médica, y aprobada por USA Medical
Services.

e Endoso de Cobertura Adicional para Complicaciones Perinatales y del Embarazo: Este endoso ofrece
coberturaopcional de US$500,000 de por vida para complicaciones del embarazo, el parto,y complicaciones
perinatales como prematuridad, bajo peso al nacer, ictericia, hipoglucemia, insuficiencia respiratoria y
traumatismos del nacimiento, que no estén relacionadas con condiciones congénitas o hereditarias. Se
aplica un periodo de espera de 10 meses a partir de la fecha de vigencia del endoso. Una vez emitido, el
endoso es renovable anualmente en la fecha de aniversario de la pdliza, siempre y cuando se pague la prima
adicional requerida para el endoso.



OPCIONES DE DEDUCIBLE

Le ofrecemos una variedad de opciones de deducible anual para ayudarle a reducir el precio que paga por
su cobertura; mientras mas alto sea el deducible, tanto menor serd la prima. Usted puede elegir entre los
siguientes deducibles:

DEDUCIBLE
SECURE CARE 10 2 3 4 5 6

DENTRO DEL ECUADOR US$0 US$1,000 US$2,000 US$5,000 US$10,000 US$20,000

FUERA DEL ECUADOR US$1,000 US$2,000 US$3,000 US$5,000 US$10,000 US$20,000

O Estos planes de deducible solamente estan disponibles para renovaciones del mismo plan de deducible.

(a) Un (1) deducible por asegurado, por afio pdliza, hasta el maximo del deducible fuera del Ecuador.

(b) Un maximo de dos (2) deducibles por pdliza, por afio podliza, hasta satisfacer un maximo de dos (2)
deducibles fuera del Ecuador. Si el deducible dentro del Ecuador ya ha sido satisfecho, y posteriormente
se reciben servicios médicos fuera del Ecuador, la diferencia entre el deducible dentro y fuera del Ecuador
serd responsabilidad del asegurado.

(c) Los gastos elegibles incurridos por el asegurado durante los ultimos tres (3) meses del afo pdliza que
sean utilizados para satisfacer el deducible correspondiente para ese afo, seran aplicados al deducible del
asegurado para el siguiente ano poadliza.

(d) En caso de un accidente serio, tal como se lo indica en las definiciones de esta podliza, no se aplicara ningun
deducible durante el periodo de la primera hospitalizacion.



BENEFICIOS

Notas sobre los planes, beneficios y limitaciones

Por favor consulte los detalles completos de su cobertura en sus documentos de pdliza.

Todos los beneficios estan sujetos al deducible y coaseguro correspondiente, a menos que se indique lo
contrario.

La cobertura maxima para todos los gastos médicos y hospitalarios cubiertos durante la vigencia de la
poliza estd sujeta a los términos y condiciones de la pdliza. A menos que se indique lo contrario, todos
los beneficios son por asegurado, por aflo podliza. Todas las cantidades estan expresadas en dodlares de los
Estados Unidos de América.

Todos los reembolsos son procesados de acuerdo a las tarifas usuales, acostumbradas y razonables (UCR)
por servicios médicos especificos. La cantidad UCR es la cantidad maxima que la aseguradora considerara
elegible para pago, ajustada para una regién o drea geografica especifica.

Cualquier diagnodstico o procedimiento terapéutico, tratamiento o beneficio estd cubierto Unicamente si
es originado por una condicidon cubierta bajo esta pdliza. Para que una condicién sea considerada como
una enfermedad o desorden cubierto bajo esta poliza, se requieren copias de los resultados de laboratorio,
radiografias o cualquier otro reporte o resultado de exdmenes clinicos en los que el médico se ha basado
para hacer un diagnostico positivo.

A menos de que se especifique lo contrario, esta pdliza proporciona cobertura en el exterior Unicamente
dentro de la red de proveedores internacionales de Bupa correspondiente a este producto, excepto para
emergencias, las cuales estdn cubiertas bajo la cobertura de “tratamiento médico de emergencia”.

(a) La red de proveedores internacionales de Bupa aplicable a este producto tiene vigencia anual y esta
disponible a través de Bupa o en www.bupasalud.com.

(b) Para asegurar que el proveedor de servicios médicos forme parte de la red de proveedores, todo
tratamiento médico debera ser notificado por el asegurado y coordinado por Bupa.

(c) A menos de que se especifique lo contrario, la cobertura de esta pdliza dentro del Ecuador es de libre
eleccién de proveedores médicos.



EL PROCESO DE RECLAMACION

Los asegurados deben notificar a USA Medical Services en el momento que saben que necesitaran algun tipo
de tratamiento.

Cuatro razones para notificar a USA Medical Services al +1 (305) 275 1500

1. Ayuda para entender y coordinar sus beneficios, con acceso directo a nuestro equipo de personal calificado
las 24 horas del dia.

2. Apoyo de nuestro equipo que le ofrece orientacion a usted y su familia para identificar el mejor tratamiento
y servicio médico a su alcance: los mejores hospitales, médicos acreditados y servicios en su comunidad.

3. Acceso a representantes calificados con extensa experiencia en la industria, quienes le ayudardn a evitar o
reducir recargos y gastos médicos innecesarios.

4. Al notificarnos con anticipacion, podemos proporcionarle la mejor atencion administrativa antes, durante
y después de su tratamiento o servicio.

Antes

Al notificar a USA Medical Services que un asegurado necesita cualquier tipo de tratamiento médico, nuestro
personal profesional se comunicara inmediatamente con el médico del paciente y la instalacién médica. En
cuanto recibimos toda la informacién necesaria de su proveedor, incluyendo los expedientes médicos, nuestro
personal profesional coordinara el pago directo y confirmara sus beneficios.

Asi es como garantizamos a nuestros asegurados su ingreso al hospital sin contratiempos, evitandole la
preocupacion de pagos y reembolsos. Ademas, le ayudamos a coordinar y programar ambulancias aéreas y
segundas opiniones médicas y quirdrgicas.

Durante

Durante el tratamiento y/o la hospitalizacidén, nuestro personal profesional llevard un control del paciente
mediante la comunicacion frecuente con el médico y el personal hospitalario, ademas de dar seguimiento
al progreso, resultados y tratamientos necesarios. También ofrecemos informacion y apoyo a la familia del
paciente sobre los uUltimos avances de la medicina y los tratamientos mas modernos. Nuestro personal visitara
a los pacientes, se comunicara con sus familias para contestar preguntas y ofrecer asistencia, y se asegurara
gue el paciente esté recibiendo un servicio de la mejor calidad.

Después

Después de que el paciente es dado de alta del hospital o termina su tratamiento, nuestro personal profesional
en USA Medical Services coordinara cualquier tratamiento o terapia de seguimiento, y hara los tramites
necesarios hasta que se procese el pago de la reclamacion.



LA NOTIFICACION ANTES DEL TRATAMIENTO

Esta seccidn le explica qué necesita hacer si su médico le informa que necesita tratamiento o seguimiento
meédico. También le explica qué informacion necesitard al contactarnos, y como le ayudaremos durante el
proceso.

La autorizacion de un tratamiento es manejada por nuestro equipo de profesionales en USA Medical Services.
Ellos le ayudardn a obtener acceso al tratamiento que necesita tan pronto como sea posible. Le ofrecerdn
informacion y orientacion, asi como también confirmacién de su cobertura para cualquier tratamiento. Por
favor asegurese de notificar a USA Medical Services llamando al (593) 2396 5600 o al +1 (305) 275 1500.
También puede enviar un mensaje por correo electronico a usamed@bupalatinamerica.com por lo menos 72
horas antes de recibir cualquier tratamiento médico, o dentro de las 72 horas después de haber recibido
cualgquier tratamiento de emergencia.

Sisumédicoleindicaque debe consultar aun especialista o hacerse examenes de diagndstico

Llame o envie un mensaje por correo electréonico a USA Medical Services.

La siguiente informacidn nos ayudara a procesar su reclamacién con mayor rapidez:
1.  El nombre del médico que hace la referencia médica

2. El nombre del médico a quien ha sido referido
3. El examen de diagndstico que necesita

4. A qué hospital prefiere ir

También nos ayudara si usted le pide a su médico una copia de las notas clinicas o expedientes médicos
referentes a su condicidn para gue nosotros podamos evaluarlos. Puede enviarlos por correo electréonico o
por fax. El personal de USA Medical Services fijara las citas para los exdmenes y confirmara su cobertura con
el médico y el hospital. Normalmente este proceso toma unos dias una vez que tengamos toda la informacion
necesaria.

Sisumeédicoleindica que necesita cirugia, tratamiento ambulatorio u hospitalizacion

Llame o envie un mensaje por correo electronico a USA Medical Services.

Cuando nos contacte, necesitaremos la siguiente informacion:
1. La condicidén/sintomas que se estan tratando

2. El tratamiento propuesto
3. El nombre del médico que hace la referencia médica

4. El médico y hospital a donde prefiere ir

De nuevo, si nos envia copias de las notas clinicas o expedientes médicos, podremos procesar su reclamacion
con mayor rapidez.



Una vez contemos con toda la informacion:
1. Verificaremos que su podliza esté vigente cuando necesita el tratamiento

2. Verificaremos que la condicion y tratamiento cumplen con los requisitos estipulados en los términos vy
condiciones de su plan

3. Confirmaremos su cobertura con el médico y el hospital

Fijaremos con el hospital una cita que sea conveniente para usted

Al salir del hospital: Para procesar su reclamacion, necesitamos el formulario de solicitud de reembolso,
los expedientes médicos, las facturas originales y las notas clinicas del caso. Usualmente recibimos estos
documentos directamente del hospital. Sin embargo, si no obtenemos estos documentos y tenemos que
solicitarlos, el proceso de su reclamacién puede retrasarse.

Cuando su reclamacién ha sido aprobada, confirmaremos las cantidades pagadas y le informaremos sobre
cualgquier cantidad que usted necesite pagar directamente al médico u hospital (por ejemplo, el deducible que
eligié en su plan).

En la mayoria de los casos, USA Medical Services pagard directamente al médico y al hospital; sin embargo,
hay ocasiones en las que esto no es posible. Este es usualmente el caso cuando el tratamiento tuvo lugar en un
hospital que no forma parte de una red de hospitales Bupa, si usted no nos notificd sobre el tratamiento, o si
necesitamos informacioén adicional sobre su condicion.

Si su médico recomienda terapia fisica o rehabilitacion después de una cirugia

Llame o envie un mensaje por correo electronico a USA Medical Services.

Cuando nos contacte, necesitaremos la siguiente informacion:
1. El plan para su terapia

2. El terapeuta que estard consultando

Su médico deberd proporcionar un programa de terapia que desglose cuantas sesiones terapéuticas son
necesarias, y cual es el progreso que se espera alcanzar. Necesitamos recibir este programa antes de aprobar
la terapia.



COMO SOLICITAR UN REEMBOLSO

Si ha seguido los pasos correctos, estaremos en proceso de emitir un pago directo a su proveedor. Sin embargo,
siempre hay circunstancias cuando esto no es posible y tendremos que enviarle un reembolso. En esos casos,
hay ciertas directrices que debe seguir, como se indica a continuacion.

Para agilizar el procesamiento de su reclamacion, por favor siga los siguientes pasos:

1.  Llene el formulario de solicitud de reembolso. Puede encontrar una copia del formulario de solicitud de
reembolso en su kit informativo, o imprimir uno de nuestro sitio web www.bupasalud.com.

2. Adjunte todos los documentos relacionados con el tratamiento médico, si todavia no los ha enviado. Por
ejemplo:

¢ Reporte del médico
¢ Resultados de diagnodsticos y exdmenes de laboratorio
* Recetas médicas
¢ Solicitud de equipo médico
3.  Adjunte todos los recibos originales. Por ejemplo:
* Facturas
¢ Comprobantes de pago

4. Envie la solicitud de reembolso a mas tardar 180 dias después de la fecha de servicio a la oficina o
representante de Bupa mas cercano.
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