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Importante. Los servicios se prestaran en caso de que el BENEFICIARIO tenga un analisis que
costante diagnéstico de COVID 19 positivo. Para gozar de todos sus derechos, conforme a las
CONDICIONES GENERALES siempre debera comunicarse con nuestra Central Operativa en el mo-
mento en que se presente el evento por el que requiera asistencia.

Contacto
Teléfonos: 0800-999-6400 / (011) 4323-7777 / (011) 2206-0740
Fax: +54 (011) 4323-7788 | Correo: asistencias@ua.com.ar

En el caso eventual de que por causas de fuerza mayor fehacientémente justificadas no puedas
comunicarte con los numeros anterioremente indicados, llame. al (011) 5275-5400.

Skype

También puede contactarnos via Skype. Las llamadas de Skype son Unicamente de voz. No se en-
cuentran disponibles el chat o videollamada.

Usuario de Skype: universalassistange-emergencias

Recorda siempre tener a tualcance el DNI del TITULAR (u otro documento que compruebe la
identidad) y fechas de viajejlos vas a necesitar para acreditar la fecha de salida, duracién del viaje
y tu lugar de residenecia.
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Prestaciones

Asistencia médica por COVID19 producida
por el virus SARS-COV2 *

$100.000 por BENEFICIARIO.
$250.000 camulo por grupo familiar.

Medicamentos *

$5.000

Dias complementarios por internacion *

Hasta alcanzar el monto de asistencia médica por
BENEFICIARIO o el cimulo definidopara el grupo familiar.

Gastos de hotel por convalecencia del TITULAR
(COVID 19 producido por el virus SARS-COV2) *

Hasta $30.000 por BENEFICIARIO,
$75.000 cimulo por grupg familiar.

Gastos de hotel familiar acompaiante (COVID
19 producido por el virus SARS-COV2) *

Hasta $3.000 por dia ¢c6n un maximo de 5 dias.
$75.000 cimuld’por grupo familiar.

Garantia de gastos, cancelacion de viaje
exclusivamente con diagnéstico positivo de
COVID-19 producido por el virus SARS-COV2

Hasta $30.000 por BENEFICIARIO.
$75:000'cumulo por grupo familiar.

Reembolso por cambio de pasaje de regreso
del beneficiario con diagnéstico positivo de
COVID-19

Hasta $3.000 por BENEFICIARIO.

Traslado de familiar en caso de hospitalizacion Incluido.
del TITULAR *

Traslado sanitario * Incluido.
Traslado de restos * Incluido.

Ambito de cobertura

Nacional a partir de los 100 km. del domicilio
de residencia.

Dias corridos por viaje

30 dias.

Limite de edad

Sin limite para el TITULAR y su cényuge o conviviente.
Hijos del TITULAR hasta 21 afios.

Promocion vigente por 3 meses desde el 15/01/2021 hasta el 15/04/2021.

*Incluido dentro del limite de asistencia médica.
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Descripcion de los servicios prestados
por Universal Assistance

Introducciéon

Las siguientes CONDICIONES GENERALES regiran la prestacién de los servicios asisten-
ciales de Universal Assistance S.A. (en adelante la PRESTADORA) para los asegurados a
través de Zurich Santander Seguros Argentina (en adelante la;ASEGURADORA), durante
los viajes que los mismos realicen dentro del territorio d€ la*Republica Argentina. Las
presentes CONDICIONES GENERALES se consideraran conocidas y aceptadas por el aso-
ciado desde el momento en que Zurich Santander(Seguros Argentina le comunique el
alta del servicio y también por el simple requerimiento o prestacién de cualquier servicio

asistencial aqui incluido.
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Servicio de Asistencia al Viajero

BENEFICIARIO / TITULAR

Los servicios asistenciales de la PRESTADORA se prestaran de acuerdo a losestablecido en
estas CONDICIONES GENERALES al asegurado (TITULAR) de uno de los‘productos VIDA A
TU MEDIDA y VIDA FAMILIA PROTEGIDA dentro del producto de SEGURO DE VIDA y su
grupo familiar (conyuge o conviviente e hijos del TITULAR mengres’a 21 afios), todos ellos
residentes en la Republica Argentina y debidamente infofmados por Zurich Santander
Seguros Argentina (en adelante los BENEFICIARIOS).

Definiciones

Preexistencia: todo proceso fisiopatoldgico que reconozca un origen o etiologia ante-
rior a la fecha de inicio del viaje (la'gque sea posterior) y que sea factible de ser objeti-
vado a través de métodos compleémentarios de diagnéstico de uso habitual, cotidiano,
accesible y frecuente. A los¢efectos del presente Contrato de Prestacién de Servicios al
Viajero, se entiende comg.enfermedad o afeccion preexistente tanto a aquellas pade-
cidas con anterioridad\al inicio del viaje como a las que se manifiesten posteriormente
pero que para su desarrollo hayan requerido de un periodo de incubacién, formacién o
evolucién dentro del organismo del usuario BENEFICIARIO, previo y anterior a la fecha

de iniciodelviaje.

Viaje: En las presentes CONDICIONES GENERALES, debera entenderse por viaje a la salida
del BENEFICIARIO fuera del radio de los 100 km de su domicilio real y su posterior regreso al
mismo. El BENEFICIARIO debera acreditar fehacientemente la fecha de salida y la duracién

del viaje, pudiendo la PRESTADORA requerir la presentacién de toda la documentacion que
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le sea necesaria para efectuar dicha acreditacion. La negativa por parte del BENEFICIARIO a

presentar dicha documentacion, libera a la PRESTADORA de prestar servicio alguno.

Cuadro de prestaciones: es el detalle de las prestaciones ofrecidas en cada producto,
gue indica una enumeracion taxativa de las mismas y sus limites monetatios;~Cuantitati-

vos, geograficos y de edad del usuario BENEFICIARIO.

Autoridad gubernamental competente: se entiende por auteridad gubernamental
aquel érgano del gobierno responsable que emita regulaciones relacionadas con as-
pectos migratorios, turisticos y de salud tanto en el respectivo pais de origen como de
destino del BENEFICIARIO.

Cényuge: la persona fisica que forma parte de unsmatrimonio o unién civil, o bien las per-
sonas que acrediten un certificado de conviveneia, de acuerdo con la legislacién vigente

del pais donde se contrajo.

Ambito territorial

Los servicios asistenciales aqui incluidos se prestaran dentro del territorio de la Republica
Argentina durante los Viajes que realice el BENEFICIARIO, segun se lo define en la clau-

sula anterior.
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Vigencia de los servicios

La asistencia se prestara en periodos que no superen la cantidad de dias corridos por
cada viaje que se indican en el cuadro de prestaciones, quedando expresamente exclui-
dos los periodos de residencia permanente o transitoria. La finalizacion de,Ja vigencia
implicard automaticamente el cese de todos los servicios incluyendo aguellos casos ini-
ciados y en curso al momento del fin de vigencia, a menos que diche’caso se refiera a
una internacion en una institucion sanitaria, por causas médicas c€ubiertas, del TITULAR,
en cuyo caso el cese de los servicios se dara con el alta médica de la institucion sanitaria
o bien cuando haya consumido el tope maximo de cobertura, lo que ocurra primero.
Cuando el TITULAR interrumpa imprevistamente sw viaje, cualquiera sea la razoén, y
regrese a su pais de residencia, los servicios dejaran/de tener validez a partir de ese ins-

tante.

Los servicios aqui incluidos no podran sef utilizados bajo ningun concepto, ni en nin-
guna circunstancia, para iniciar o continuar el tratamiento y/o asistencia de problemas
gue hubieran surgido con anterioridad a la fecha de inicio del viaje y/o durante el/los
viaje/s anterior/es, independientemente de que los servicios que se soliciten hayan sido
indicados por la PRESTARORA o por terceros.

Procedimiento para solicitar asistencia

a. Los servici@sjasistenciales deberan ser, en todos los casos solicitados a la PRESTADORA
por teléfono’y previamente autorizados por la Central Operativa correspondiente. Todas
las comunicaciones que reciba la Central Operativa, por razones de seguridad y de cali-
dad, podran ser grabadas y registradas. Si el BENEFICIARIO no deseara que su voz quede
registrada debera hacérselo saber al operador que reciba su llamado. La negativa queda-
ra asentada. Las grabaciones de los Ilamados serviran como medio de prueba en caso de

posibles desavenencias y/o conflictos entre partes.
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b. Para solicitar los servicios asistenciales aqui incluidos, el BENEFICIARIO debera, en todos
los casos, comunicar su documento de identificacién y del pasaporte oficial u otros do-
cumentos que acrediten identidad y fechas de viajes. En todos los casos el BENEFICIARIO
deberd acreditar fehacientemente la fecha de salida y la duracién del viaje, pudiendo la
PRESTADORA requerir la presentacion de toda la documentacion que le sea hécesaria para
efectuar dicha acreditacion, asi como para corroborar el lugar de residencia o asiento del
domicilio. La negativa por parte del BENEFICIARIO a presentar dicha,.documentacion libe-
ra a la PRESTADORA de prestar servicio alguno. No tendré derecho a ningun beneficio el
BENEFICIARIO que se encuentre residiendo en forma trarsitoria o permanente fuera de

la Republica de Argentina.

Obligaciones del BENEFICIARIO

Para permitir a la PRESTADORA asistir akBENEFICIARIO, queda expresamente convenido para

todos los servicios comprendidos a centinuacién la obligacién a cargo del BENEFICIARIO de:

a. Realizar el llamado teleféonico para solicitar asistencia y obtener la previa autorizacién de
la PRESTADORA a través dé.su'Central Operativa antes de tomar cualquier iniciativa o com-
prometer cualquier gasto:-"Cuando por razones de fuerza mayor plenamente justificadas, el
BENEFICIARIO no pgudiera obtener la autorizacién previa de la PRESTADORA para su aten-
cién, debera ponerse en contacto con la misma dentro del plazo improrrogable de 24 horas
de ocurridg al*hecho, en forma fehaciente, lo cual podra ser realizado por quien solicita la

asistencdia“directamente u otra persona por este designada.
b. Aceptar las soluciones propuestas por la PRESTADORA.

c. Proveer la documentacion que permita establecer la procedencia del caso ademas de to-

dos los comprobantes originales de gastos reembolsables por la PRESTADORA.
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c. Entregar a la PRESTADORA los billetes de pasajes que posea en los casos en que se le
solicite se haga cargo de cualquier diferencia sobre el o los billetes de pasaje originales. En
tal caso la PRESTADORA respondera solamente por la diferencia mayor que pudiera existir

cuando correspondiera.

d. Autorizar a los profesionales e instituciones médicas intervinientes pofiel"medio que sea
necesario, a revelar su historia clinica a la PRESTADORA o a quien éstd designe, a fin de
permitir al Departamento Médico de la PRESTADORA estableceri\fehacientemente la pro-
cedencia de tomar a cargo los servicios que se le requieran. Esta-autorizacién podra incluir
contactos a nivel profesional con los médicos de cabecera-del BENEFICIARIO y el conoci-

miento de su historia clinica anterior al viaje.

e. Facilitar a la PRESTADORA todos los elementqs'nécesarios para verificar fehacientemente

la fecha de salida del viaje.

f. El incumplimiento de cualquiera de gstas obligaciones liberara a la PRESTADORA de toda

responsabilidad bajo este contrato:

Reintegros

La PRESTADORA procedera al reintegro de los gastos efectuados en los siguientes casos y
situaciones, deqtre’ de los limites establecidos y siempre que se cumplan en su totalidad
las presentes, ECONDICIONES GENERALES.

a. Que exista autorizacion de la Central Operativa para operar mediante reintegro.

b. EIl BENEFICIARIO debera presentar facturas originales de profesionales o centros médi-
cos con clara indicacion de diagndstico, historia clinica, formulario de ingreso en caso de
internacion emitido por el establecimiento asistencial, detalle de prestaciones y facturas

de farmacias con descripcién de medicamentos adquiridos, que deberan ser coincidentes
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en calidad y cantidad con los prescriptos (recetados) por el profesional actuante en la

ocasion.

¢. En el supuesto que el BENEFICIARIO, por razones de fuerza mayor, no hubiera podido
cumplimentar la solicitud de autorizaciéon previa para contratar servicios pot’su cuenta, y
sin perjuicio del cumplimiento de la obligacién indicada en la cldusula®e)a) debera pro-
porcionar a la PRESTADORA todos los datos que le sean solicitados a'es efectos de poder
constatar el servicio obtenido, lo genuino de la emergencia quefto motivara y la imposibi-
lidad de comunicacién previa. Lo anteriormente expuesto es‘eondicion sine qua non para
poder obtener una autorizaciéon o efectivizaciéon de reintegro de los gastos afrontados.
Omitido por cualquier circunstancia el cumplimiento de este requisito, la PRESTADORA

guedara facultada para:
1) denegar el reintegro conforme a la evalu@cién que resultare de auditar el gasto, o bien

2) proceder al mismo con un limite monhéetario maximo equivalente al que la PRESTADORA

hubiera asumido en caso de contratar directamente la prestaciéon a través de su red.

d. Unicamente seran considéradas las solicitudes de reintegro que se presenten en las
oficinas de la PRESTADORA dentro de los 60 (sesenta) dias corridos de la fecha de regreso
a su pais de residenciazPasado dicho lapso, cesara todo derecho del BENEFICIARIO para

efectuar reclamq alguno.

e. Para el reintegro de llamados telefénicos a la Central Operativa de la PRESTADORA
el BENEFICIARIO debera presentar la factura original, en la cual debe constar el nUmero
telefénico al que ha realizado el llamado. Seran reintegrados exclusivamente los impor-
tes de comunicaciones a la Central Operativa de la PRESTADORA asi como aquellos gas-
tos adicionales que pudiera haber ocasionado alguna de las llamadas realizadas por la
Central Operativa al teléfono de contacto del BENEFICIARIO.
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f. Forma de pago: la PRESTADORA resarcira al BENEFICIARIO en la moneda de curso legal

del pais en que se abone el reintegro, al tipo de cambio oficial vigente al dia anterior al

pago.

g. Las solicitudes de reintegros que no superen los $25.000 (pesos veintiéineo mil) po-
dran tramitarse via web en el sitio https://www.universal-assistance.com/ar-es/form-rein-
tegros-argentina.html o bien personalmente. Aquellos reintegros \qué superen los ARS
25000 (pesos veinticinco mil) deberan presentarse en las oficinas‘de la PRESTADORA, citas

en Av. Cérdoba 820 de la Ciudad Autébnoma de Buenos Aires:
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Las obligaciones asumidas por la PRESTADORA sé6lo regiran para en caso de que el
BENEFICIARIO/TITULAR contraiga la enfermedad COVID-19 producida por el virus SARS-
COV2 con posterioridad a la fecha de inicio del viaje. Quedan expresamente excluidos to-
dos los sintomas y/o enfermedades congénitas o preexistentes, cronicas o ng, tonocidas o
no por el TITULAR, las enfermedades en curso de tratamiento, asi como sus ¢onsecuencias
y agudizaciones, aun cuando las mismas aparezcan por primera vez durante el viaje y que

se manifiesten luego del inicio del mismo.

Asistencia médica por enfermedad

Las obligaciones asumidas por la PRESTADORA sél0'regiran para el tratamiento médico
del BENEFICIARIO/TITULAR que haya contraido“la enfermedad COVID-19 producida por
el virus SARS-COV2 con posterioridad a la<fecha de inicio del viaje y comprenden exclu-
sivamente el tratamiento de urgencia,del cuadro agudo que impida la continuacién del
mismo, e incluyen los servicios gléesse detallan a continuacion. Para la procedencia de
los servicios, el BENEFICIARIQ deébera demostrar que es un caso positivo confirmado de
COVID-19. La PRESTADORA.NO sera responsable de los examenes para la confirmaciéon de

dicho diagnéstico.
a. Consultas médicas.

b. Atencion-por especialista: cuando sea indicada por los equipos médicos de urgencia y

autorizadarpreviamente por la Central Operativa de la PRESTADORA.

c. Exdmenes médicos complementarios: cualquier estudio que sea ordenado por los profe-
sionales indicados por la PRESTADORA y autorizados por la Central Operativa correspon-

diente.
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d. Terapia de recuperacion respiratoria: si el Departamento Médico de la PRESTADORA
lo autorizara y habiendo sido prescrito por el médico tratante, la PRESTADORA tomara a
cargo hasta 10 (diez) sesiones de fisio-kinesioterapia respiratoria, segun prescripcion mé-

dica, hasta un importe maximo de ARS 3.000 (tres mil pesos argentinos).

e. Medicamentos: la PRESTADORA se hara cargo de los gastos de medicameéentos recetados
para el tratamiento de la enfermedad, hasta el limite maximo que peorViaje corresponda

y que se detalla en el cuadro de prestaciones.

f. Internaciones: cuando los médicos designados por la PRESTADORA asi lo prescriban,
se procedera a la internacion en el Centro Asistencial4nds proximo y adecuado segun el
exclusivo criterio de la PRESTADORA. Dicha internacién estara a cargo de la PRESTADORA

durante todo el tiempo de vigencia de la cobertura.

g. Dias complementarios por internacion: cuando el TITULAR requiera internacién y no ob-
tenga el alta médica brindada por el equipo médico de la PRESTADORA y la vigencia de su
cobertura hubiera finalizado, la prestacion se extendera por el plazo complementario indi-

cado en la clausula 4) siempre_y cuando el limite de asistencia médica no se haya agotado.

h. Intervenciones quirurgicas: cuando sean autorizadas por el Departamento Médico y la
Central Operativa dedaPRESTADORA en los casos de emergencia que requieran urgente-

mente este tratamiento.
i. Terapia Intensiva y Unidad Coronaria.

j. Traslados sanitarios: en casos de emergencia, la PRESTADORA organizara el traslado al
centro asistencial mas préoximo para que el BENEFICIARIO enfermo reciba atenciéon mé-
dica. En caso de que el médico tratante aconseje el traslado a otro centro asistencial mas
adecuado, previa autorizacion del Departamento Médico de la PRESTADORA, se procedera
a la organizaciéon del mismo, segun las posibilidades del caso, en las condiciones y medios

autorizados por la Central Operativa interviniente. Unicamente razones de indole médica,
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evaluadas a criterio exclusivo del Departamento Médico a PRESTADORA, seran tenidas en
cuenta para decidir la procedencia y/o urgencia del traslado del BENEFICIARIO. Siempre que
el médico tratante aconsejara el traslado sanitario del TITULAR, éste debera ser médica y

cientificamente justificado por escrito.

Si el TITULAR o sus acompafantes decidieran efectuar el traslado dejando de lado la
opinion del Departamento Médico de la PRESTADORA, ninguna respensabilidad recaera
sobre la PRESTADORA por dicha actitud, siendo el traslado, sus castos y consecuencias por
cuenta y riesgo del BENEFICIARIO y/o sus acompanantes, sin“derecho a repeticiéon contra
la PRESTADORA.

k. Limite de gastos:

1) Limite de gastos de asistencia médica por,effermedad: el monto de gastos por todos
los servicios detallados en la presente clausula tiene un limite maximo por viaje, impues-

tos incluidos, cuyo valor se especifica,€njel cuadro de prestaciones.

2) Queda establecido que todos l0s,gastos incurridos en un mismo viaje por cualquiera de
los conceptos arriba detalladés'seran incluidos dentro del limite maximo establecido en la
clausula k). Una vez agotado el limite correspondiente, cesara toda responsabilidad por
parte de la PRESTAD@RA, no teniendo derecho el BENEFICIARIO a ninguna prestacién ni

reintegro relacionado con los servicios cuyo limite de gastos se ha agotado.

Traslado de restos

a. En caso de fallecimiento del BENEFICIARIO durante un viaje a causa de COVID-19 produ-
cido por el virus SARS-COV2 la PRESTADORA organizara y tomara a su cargo, por el medio
gue considere mas conveniente, los gastos de féretro de traslado o cremacion en el lugar

del hecho, tramites administrativos (en lo que esté a su alcance) y transporte hasta la ciudad
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de residencia del BENEFICIARIO en la Republica Argentina. La PRESTADORA no sera respon-
sable por el traslado de los restos ni efectuara reintegro alguno por este concepto en caso
de que empresas funerarias u otros terceros tomen intervenciéon antes que la PRESTADORA.
Este servicio se brindara Unicamente si la intervencion de la PRESTADORA es solicitada en
forma inmediata al fallecimiento. Se encuentran excluidos de la prestaciénjasistencial los
traslados cuando la muerte esté relacionada o se produzca a causa de ‘cualquier patologia

mencionada en la cldusula de exclusiones de las presentes CONDICIONES GENERALES.

b. En caso de deceso del BENEFICIARIO, y si este hubiera viajadoysin acompafantes y se en-
contrara solo en destino, la PRESTADORA abonara los gastes de traslado y alojamiento de
un familiar (desde la ciudad de residencia del BENERICIARIO) para que pueda realizar los
tramites y gestiones necesarias.. Por concepto de thetel (alojamiento sin extras) la PRESTA-
DORA asumira hasta ARS 3.000 (tres mil peses argentinos) por noche, por un maximo de

tres noches.

Traslado de familiar

a. En caso de aislamiento‘social médico prescripto por profesional médico del TITULAR con
diagnéstico positivo CQWID-19 producida por el virus SARS-COV2 habiendo sido la asistencia
coordinada por |la PRESTADORA, la PRESTADORA se hara cargo del traslado de familiar en el
medio que censidere mas idéneo, para que un familiar del TITULAR lo acompaiie, siempre
gue el mismo hubiera viajado sin acompafantes (o con menores) y se encontrara solo en

destino al tiempo de la hospitalizacion.

b. En caso de que la hospitalizacion de un TITULAR, autorizada por la PRESTADORA, sea
superior a 5 (cinco) dias corridos, la PRESTADORA se hara cargo de pasaje ida y vuelta en el
medio de transporte que considere mas idéneo, para que un familiar del TITULAR lo acom-

pane, siempre que el mismo hubiera viajado sin acompafantes (o con menores) y se encon-
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trara solo en destino al tiempo de la hospitalizacién. Este beneficio se otorgara Unicamente
en la medida que los primeros 5 (cinco) dias de hospitalizacion estén comprendidos dentro
de la vigencia de los servicios. iii) Los gastos por esta prestacién seran imputados a cuenta

del Limite de Gastos de Asistencia Médica indicado en el cuadro de prestaciones.

Gastos de hotel por convalecencia del TITULAR

La PRESTADORA reintegrara gastos de alojamiento de hotel (sinsextras, es decir solamente
alojamiento) cuando el médico tratante prescriba reposa forzoso luego de una interna-
cién a causa de COVID19 o aislamiento social médicopara el TITULAR, producto de un
diagnostico positivo COVID-19 producida por el vitus SARS-COV2 , con autorizacion del
Departamento Médico de la PRESTADORA, y siempre que dicha internaciéon haya sido or-
ganizaday a cargo de la PRESTADORA y obligue al TITULAR a prolongar la duracion de su
viaje. El monto econémico por dia y lareantidad de dias a cargo de la PRESTADORA estan
detallados en el cuadro de prestaciones. Los gastos por esta prestacién seran imputados a

cuenta del Limite de Gastos de Asistencia Médica.

Gastos de hotel'familiar acompanante

la PRESTADORAgubrira los gastos de hotel (sin extras, es decir solamente alojamiento) del
acompanante de viaje BENEFICIARIO de la prestacién prevista en la clausula 10) cuando el
médico tratante prescriba reposo forzoso o aislamiento social médico prescripto por pro-
fesional médico ante un caso de diagnéstico positivo de COVID-19 producido por el virus
SARS-COV2. y siempre que dicha internacién haya sido organizada y a cargo de la PRESTA-
DORA. El monto econémico por diay la cantidad de dias a cargo de la PRESTADORA estan
detallados en el cuadro de prestaciones. Los gastos por esta prestacién seran imputados a

cuenta del Limite de Gastos de Asistencia Médica.
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Garantia de gastos, cancelacién de viaje
exclusivamente con diagnéstico positivo de COVID-19
producido por el virus SARS-COV2

Cuando el TITULAR deba cancelar su viaje, previo a la fecha de inicio de«éste, la PRESTA-
DORA tomara a su cargo el reintegro por los importes no recuperados de, pagos realizados
por anticipado para la contrataciéon de servicios turisticos, de acuerdo_con las CONDICIONES
GENERALES relativas al tour o servicios adquiridos y siempre que‘esta situacion se produzca

como consecuencia de un diagnoéstico positivo de COVID-19.

No estaran alcanzadas las excursiones, visitas, entradas*a‘espectaculos ni ninguna otra con-
tratacion fuera de las incluidas en el paquete turistied contratado ni aquellas contratadas
con posterioridad a la fecha indicada en el recibo“por el pago anticipado o saldo del paque-

te turistico.
Condiciones de aplicabilidad de la prestacion:

a. El TITULAR debera comunicar @ta PRESTADORA de manera fehaciente la cancelaciéon del
viaje, en forma inmediatay ‘dentro de las 48 horas de ocurrido el hecho que la motiva y

siempre con anterioridatl, @ la fecha de inicio del viaje.

b. Solo sera de aplicacion el beneficio cuando el periodo de aislamiento u hospitalizacion se

prolongo mas.alld de la fecha de inicio del viaje.
El TITULAR debera entregar a la PRESTADORA:

1) Facturasy recibos originales y de curso legal de los pagos efectuados a la agencia de viajes

donde se contrataron los servicios.

2) Pasajes ida y vuelta completos.
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3) Nota de crédito (o instrumento equivalente de validez fiscal) emitida por la agencia de
viajes donde se contraron los servicios, que indique el monto que se le reconoce al TITULAR

en virtud de la cancelacién definitiva del viaje.

4) Carta de penalidad expedida por la Agencia de Viajes y/u operador turisticghnea aérea,
maritima o quien corresponda, acompanada por la politica de cancelacién incluida por di-

cha Agencia y/u operador en el contrato suscripto por el TITULAR.

5) En caso de fallecimiento a causa de COVID-19 producida por glvirus SARS-COV2 se reque-

rird copia autenticada del certificado de defuncién.

6) El PCR, hisopado o andlisis de laboratorio que confirmie el diagnéstico positivo del virus.

Reembolso por cambio de pasaje de regreso

La prestadora se hara cargo de la diferencia de costo o penalidad del pasaje (aéreo o
terrestre en clase econémica) pox _cambio de fecha, cuando el beneficiario por haber
tenido un diagndstico positive-de COVID-19 producido por el virus SARS-COV2 y siendo
asistido por la prestadora*no pueda respetar la fecha original de regreso a su lugar de
residencia. En los casgs.en que el beneficiario haya adquirido un pasaje que no admite
cambios ni siquiekta)abonando una penalidad, entonces la prestadora reintegrara el

monto maximodnformado en el cuadro de prestaciones.

No correSpondera reembolso en el caso de una penalidad en un ticket aéreo cuando se
haya adquirido el mismo a través de canje de millas, puntos u otros programas de bene-

ficios conceptualmente similares.
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Exclusiones a los servicios asistenciales

Se encuentran excluidos de toda prestacion asistencial, y bajo todo supuesto, el trata-

miento y/o gastos de los eventos que se detallan a continuacion:
3) Enfermedades fuera de las expresamente cubiertas.
4) Enfermedades preexistentes con la definiciéon y alcances previstossen-a cldusula 2)b).

5) Enfermedades crénicas y/o agudas contraidas antes del viajeaya sea el control como sus

consecuencias.

6) Tratamientos homeopaticos y quiropracticos, acupuntura, fisio-kinesioterapia fuera de
lo expresamente indicado en la clausula 8), masoterapia, curas termales; podologia, tra-
tamientos con medicinas no convencionales 6-alternativas, cirugias plasticas estéticas o

reparadoras, cura de reposo.

Se encuentran excluidos de toda prestacion asistencial, y bajo todo supuesto, el trata-

miento y/o gastos de los eventosque se detallan a continuacion:
3) Enfermedades fuera de las expresamente cubiertas.
4) Enfermedades preexistentes con la definicion y alcances previstos en la clausula 2)b).

5) Enfermedades crénicas y/o agudas contraidas antes del viaje, ya sea el control como sus

consecuencias:

6) Tratamientos homeopaticos y quiropracticos, acupuntura, fisio-kinesioterapia fuera de
lo expresamente indicado en la clausula 8), masoterapia, curas termales; podologia, tra-
tamientos con medicinas no convencionales o alternativas, cirugias plasticas estéticas o

reparadoras, cura de reposo.

7) Enfermedades con compromiso inmunolégico, tanto sea éste consecuencia de la misma

enfermedad o de las drogas utilizadas para su tratamiento, oncoldgicas, diabetes, desérdenes
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cardiovasculares incluyendo hipertension, enfermedades respiratorias crénicas, infecciones
renales crénicas, hepatitis, todo tipo de enfermedades endémicas, epidémicas y/o pandémi-

cas, etc., sean conocidas o no por el BENEFICIARIO.

Para el caso de la enfermedad del TITULAR conocida como COVID-19 producida por el
virus SARS-COV2, queda exceptuada de la presente exclusion cuando: ehdestino del viaje
no sea un destino no recomendado o listado como potencialmentetpeligroso en lo refe-

rente a esta enfermedad, por el Gobierno Nacional al momente‘de iniciar el viaje.

8) Accidentes, enfermedades y todo hecho producido come.consecuencia de catastrofes
climaticas de cualquier tipo, eventos climaticos fortuit®s.o hechos de fuerza mayor tales
como fendmenos sismicos, terremotos de cualquier intensidad, inundaciones, huracanes,
avalanchas y otros fenémenos atmosféricos, acontecimientos catastréficos originados por

la energia atomica.

9) Accidentes, enfermedades y todo hécho producido por actos que impliquen alteracion
del orden publico por cualquier causa, guerra civil o internacional declarada o no, rebe-
lién, sedicion, motin, tumulte, pOpular, invasidon, hostilidades (guerra declarada o no),
revolucién, insurreccion militar o usurpacion del poder, vandalismo, guerrilla o terroris-
mo tanto en condicién mdividual como general cualquiera sea su exteriorizacion (fisica,
guimica o biolégiga), movilizaciones de caracter politico o gremial (huelgas; lock out);

secuestros, duelo,wina.
10) Enfermedades ocurridas durante un viaje realizado contra prescripciéon médica.

11) Tratamientos que se encuentren en cualquier fase de investigacién o experimental,
sin limitacion alguna (por ejemplo: drogas, protesis, procedimientos, etc.), por lo que el
BENEFICIARIO debera abstenerse de optar por la utilizacién de los mismos, aun en el caso

de que el prestador que lo aplique fuera contratado por la PRESTADORA.
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12) Accidentes que el TITULAR, por acciéon u omisién, provoque dolosamente o con culpa
grave, o el TITULAR los sufra en empresa criminal. A los efectos de esta cldusula, se entien-
de por “culpa grave” a la accién groseramente negligente cometida por el BENEFICIARIO,
cuyo resultado, de obrar de esa manera, hubiera sido previsto por cualquier persona ra-

zonablemente diligente.

13) Actos ilicitos del TITULAR contrarios a la Ley del pais en el cual latenfermedad o lesién
ocurre, inclusive la conducciéon de cualquier tipo de vehiculo contun nivel de alcohol en la

sangre mas alto que el permitido.

14) Los chequeos y tratamientos prolongados y las visitas,médicas de control que no sean
consecuencia de la patologia que motivo la consulta-y/o correspondan a dolencias pre-
existentes o expresamente excluidas; los chequebds médicos de rutina o cualquier otro

examen en los cuales no existan indicaciongs-de trastornos de salud.

15) Las visitas a profesionales o especialistas cuando el objeto es la reposicion de medica-
mentos, lentes, lentes de contacto;‘etc. por pérdida, robo u olvido de los mismos, exame-
nes médicos preescolares/universitarios, aplicacion de vacunas, descartables, toda practi-
ca de enfermeria (acompafnamientos, aplicaciones inyectables, nebulizaciones, drenajes,

vendajes, curaciones, controles de glucosa, de presion, etc.).

16) Los gastos de prétesis y ortesis (implantes internos y permanentes) de todo tipo, ar-
ticulos de ortepedia, audifonos, anteojos, lentes de contacto, férulas, muletas, sillas de

ruedas, nebulizadores, respiradores, etc.

17) Los gastos de hotel y medios de transporte que no hayan sido expresamente autoriza-

dos por la PRESTADORA asi como los de restaurantes.

18) En los casos de internacién se encuentran excluidos los gastos extras (incluidos la dife-

rencia de tarifa entre una habitacién individual de una compartida) y de acompafantes.
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19) En caso de constatarse que el motivo del viaje fuera el tratamiento de una enferme-
dad de base, y/o que el tratamiento actual tiene alguna vinculacion directa o indirecta
con una dolencia previa, la PRESTADORA queda relevada de prestar sus servicios. A tal
fin la PRESTADORA se reserva el derecho de estudiar la conexién del hecho,aetual con la

dolencia previa.

20) Las pruebas o examenes (tipo RT-PCR o similar) que se prescriban™o sean solicitados
como requerimiento de ingreso o regreso a una determinada“proevincia o localidad, ya
sea como requisito previo para el inicio de viaje, ingreso a*un determinado territorio o
regreso a la ciudad de origen, o como requisito o para_aberdar un medio de transporte

aéreo, acuatico o terrestre.
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Servicios no acumulativos

En ningun caso la PRESTADORA prestara los servicios de asistencia al viajero establecidos
en las presentes CONDICIONES GENERALES, ni efectuara reintegro de gastos de ningun
tipo, en tanto y cuanto el BENEFICIARIO solicite o haya solicitado prestaciones,por el mis-
mo problema y/o afeccién a cualquier otra empresa de asistencia en viajeantes, durante
o después de haberlas solicitado a la PRESTADORA.

Reserva

En los lugares donde por falta de infraestructura adecuada, o por ser despoblados o aleja-
dos de zonas urbanas, no fuere posible prestar uRa~asistencia inmediata, la PRESTADORA
procedera segun lo dispuesto en la cldusula 18). Asimismo, en los lugares donde la PRES-
TADORA no tenga prestadores directos, |a®PRESTADORA procedera a cubrir los gastos por
via de reintegro, siempre en un todoyde/acuerdo con los topes y limitaciones establecidas
en las presentes CONDICIONES GENERALES. Asimismo, el BENEFICIARIO debera siempre

solicitar la previa autorizaciéri/de la PRESTADORA antes de incurrir en gastos.

La PRESTADORA se reserva,el derecho de exigir al BENEFICIARIO el reembolso de cualquier
gasto efectuado indebidamente, en caso de haberse prestado servicios no contratados o
en forma diferentea lo establecido. El tipo de cambio a aplicarse en tales supuestos sera

el vigente alimomento del reembolso en favor de la PRESTADORA.
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Hechos de fuerza mayor

La PRESTADORA queda eximida de toda responsabilidad cuando por circunstancias de
casos fortuitos o de fuerza mayor, tales como guerra, huelgas, actos de sabotaje, etc., les
fuera imposible prestar los servicios en el tiempo y la forma pactada. Cuando se produ-
jeran circunstancias de esta naturaleza, la PRESTADORA se comprormete a efectuar sus

compromisos dentro del menor plazo que fuere posible.

Subrogacién

Cuando las prestaciones establecidas en estas CONDICIONES GENERALES estén también
cubiertas total o parcialmente por una pdliza.de’seguros o cualquier otro medio, el BE-
NEFICIARIO se obliga a efectuar todas las géstiones y reclamos necesarios ante la compa-
fiia de seguros o tercero que corresponda para lograr que estos respondan directamente
y en primer término por el cumplimiento de las obligaciones correspondientes, funcio-
nando los beneficios otorgadosspor este servicio en exceso de los pagos que el BENE-
FICIARIO reciba de los aseguradores u otros prestadores. Asimismo |la PRESTADORA se
subroga, contra cualquientercero, en los derechos y acciones que hayan motivado su in-
tervencién los cuales'soh cedidos irrevocablemente desde ya por el BENEFICIARIO o sus
herederos, hasta,el*costo total de los servicios por ella suministrados. E| BENEFICIARIO
se comprométe y obliga a formalizar la subrogacién o cesién a favor de la PRESTADORA

dentro déJlas 48 (cuarenta y ocho) horas corridas de intimado el BENEFICIARIO al efecto.
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Cimulo por evento

Cuando se vea afectado o involucrado mas de un BENEFICIARIO de un mismo grupo fa-
miliar, la responsabilidad maxima de la PRESTADORA y el limite de gastos detallado en la
presente no excederd en su conjunto y para todos los BENEFICIARIOS que séwean involu-
crados la suma indicada en el cuadro de prestaciones. Dicho importe se distribuira entre
todos los BENEFICIARIOS a prorrata, manteniéndose el limite maxime por BENEFICIARIO.

Jurisdiccion

Para todas las cuestiones de derecho, relativas a la relacion contractual entre los BENE-
FICIARIOS y la PRESTADORA queda pactada la_ aplicacion de la legislacion argentinay la
jurisdiccion de los tribunales de la RepublicasArgentina en lo comercial, con exclusién
de cualquier otro fuero o jurisdiccion, renuncidndose en forma expresa a cualquier otra

que pudiere corresponder.
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