Adeslas Seniors A d 1
Condicions Especials - Copagament ¢slas

El Prenedor, per cada servei prestat als Assegurats, ha d'abonar a 'Asseguradora, en
concepte de copagament, els imports que, per a cada tipus de servei, es descriuen
a continuacio:

- Copagament reduit per serveis ambulatoris: Els imports que el Prenedor ha d'abonar
per cada servei sanitari ambulatori que rebin els Assegurats a través de proveidors
sanitaris del Quadre Medic General Seniors, previa derivacid de servei per part de
I'Assessor Medic de Salut, son els que s'indiquen a continuacio:

Tipus de Servei: reduit per Serveis Ambulatoris

Radiologia Simple 3,00 €
Actes Terapéutics Intraconsulta 3,00 €
Terapies en Rehabilitacio i Fisioterapia (Sessio) 3,00 €
Podologia 3,00 €
Atencio a domicili (Servei d'Infermeria) 3,00 €
Consultes 500 €
Anatomia Patologica 500 €
Proves de Diagnostic Intraconsulta 9,00 €
Analisis Cliniques (Excepte Genética) 9,00 €
Ecografia 9,00 €
Densitometria Ossia i Mamografia 9,00 €
Proves Genetiques 15,00 €
Radiologia Especial 15,00 €
Ergometria i Holter 15,00 €
Endoscopia (Digestiva, Respiratoria, Ginecologica, ORL i Uroldgica) 15,00 €
Potencials Evocats 15,00 €
Anatomia Patologica: Immunohistoquimica 30,00 €
Ressonancia Magnetica i TAC 30,00 €
Medicina Nuclear (Excepte PET) 30,00 €
PET 30,00 €
Polisomnografia 30,00 €
Laser (sessio) 30,00 €
Terapia Fotodindmica (Tractament complet) 30,00 €
Rehabilitacio Cardiaca (Tractament complet) 30,00 €

Per a aquests serveis subjectes a copagaments reduits s'aplica un Limit Anual
Maxim per Assegurat de 250 euros. Una vegada s'assoleixi aquest import per cada
anualitat i Assegurat, el Prenedor no ha d’abonar cap copagament per aquest con-
cepte durant I'anualitat.
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- Copagament per serveis ambulatoris: els imports que el Prenedor ha d'abonar
per cada servei sanitari ambulatori que rebin els Assegurats, a través de proveidors
sanitaris inclosos al Quadre Medic General Seniors sense que hihagi cap derivacié de
servei prévia per part de 'Assessor Medic de Salut, a aquesta mena de copagament
no se li aplicara el Limiete Maxim Anual per serveis Ambulatoris:

Tipus de Servei: Ambulatori Copago

Radiologia simple 10,00 €
Actes Terapeutics Intraconsulta 10,00 €
Terapies en Rehabilitacio i Fisioterapia (Sessio) 10,00 €
Podologia 10,00 €
Servei d'Infermeria (Atencio a domicili) 10,00 €
Consultes 17,00 €
Anatomia Patologica 17,00 €
Proves de Diqgnc‘)stic Intraconsulta i Analisis Cliniques 3000 €
(Excepte genética) '

Ecografia, Densitometria Ossia i Mamografia 30,00 €
Proves Genetiques 50,00 €
Radiologia Especial, Ergometria i Holter 50,00 €
Endoscopia (Digestiva, Respiratoria, ginecologica, ORL i Urologica) 50,00 €
Potencials Evocats 50,00 €
Anatomia Patologica: Immunohistoquimica 100,00 €
Ressonancia Magnetica i TAC, Medicina Nuclear (Excepte PET) 100,00 €
PET 100,00 €
Polisomnografia 100,00 €
Laser (Sessid) 100,00 €
Terapia Fotodindmica (Tractament complet) 100,00 €

Rehabilitacio Cardiaca (Tractament complet) 100,00 €
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- Copagament per serveis hospitalaris: Els imports que el Prenedor ha d'abonar com a
consequencia de l'ingrés hospitalari de 'Assegurat o de la prestacio d'un servei sanitari
per al qual calgui fer servir unitats d’hospitalitzacié d’un Hospital o una Clinica, son els
que s'indiquen a continuacio:

Concepte d'Hospitalitzacié | Servei Sanitari Copagament

Ingrés Medic Estada d'Ingrés Medic 100,00 €/dia
Ingrés Quirdrgic Estada d'Ingrés Quirurgic 100,00 €/dia
Hospital de Dia Medic Estada d'Hospital de Dia 100,00 €
Hospital de Dia Oncologic Sessio de Quimioterapia 100,00 €
Cirurgia sense estada 100,00 €
Procediments Diagnostics Litotricia 10000 €
o Terapeutics per als quals Sessio de Radioterapia 100,00 €
calgui un entorn Hospitalari Sessi6 de Dialisi 100,00 €
Procediment Intervencionista 100,00 €
Urgéncia Hospitalaria Urgéncia Hospitalaria 25,00 €

A aquests copagaments s'aplica un limit anual maxim per Assegurat i anualitat
d'asseguranga de 800 euros, si les unitats d’hospitalitzacié que faci servir 'Assegurat
pertanyen a hospitals o cliniques del Quadre Medic General Seniors.

COPIA PER AL PRENEDOR

SegurCaixa Adeslas, SA d'Assegurances i Reassegurances, amb domicili social al Paseo de la Castellana, 259 C (Torre de
Cristal), 28046 Madrid, amb NIF A28011864, i inscrita en el RM de Madrid, tom 36733, foli 213, full M-658265.
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