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Condiciones Generales Membresta Corporativa Mpdica Myvil 
 

 
 
I. Definiciones 

 
Para Efectos de psta Membresta se entenderi: 
 
 

a� Accidente: Un acontecimiento provocado por una causa externa, s~bita,         
imprevista, fortuita \/o violenta que lesiona al ​Afiliado TitXlar \/o Afiliado           
causindole daxos corporales. 

b. Afiliado: persona con derecho a los servicios por medio del ​Afiliado TitXlar ​,            
Persona designada como ​Afiliado​ en ​la cobertXra. 

c. Afiliado TitXlar: ​ Persona Designada como ​Afiliado​ ​TitXlar ​en ​ la Membresta  
d. Beneficiario: ​Es la persona o personas designadas en el consentimiento por           

el ​Afiliado TitXlar \/o Afiliado​, a quienes se les pagari la suma asegurada             
al comprobar el fallecimiento accidental del ​Afiliado TitXlar \/o Afiliado ​. 

e. Certificado de cobertXra por Afiliado TitXlar: Documento que forma parte          
de la pyli]a de seguro en el que se especifica para cada uno de los ​Afiliados                
TitXlares \/o Afiliados la relaciyn de riesgos amparados, ast como tambipn           
los ltmites miximos de responsabilidad de la Aseguradora. 

f. Credencial Digital: Documento expedido por ​Mpdica MyYil en el que se           
especifica el nombre \ n~mero del ​Afiliado TitXlar \/o Afiliado, la fecha de             
inicio \ tprmino de la vigencia de la Membresta.  

g. Emergencia: ​Situaciyn que requiere atenciyn mpdica inmediata por parte del          
Afiliado TitXlar \/o Afiliado ​. 

h. EqXipo Mpdico: Tpcnicos Certificados en Urgencias Mpdicas, Profesionistas        
de la Salud \ Especialistas que cuentan con tttulo \ cpdula profesional, \             
designados por Mpdica Myvil para la atenciyn de los Servicios Mpdicos           
Tradicionales. 

i. Mpdica MyYil: ​Mpdica Myvil S.A. de C.V. ​responsable de los servicios           
otorgados por la Membresta Mpdica Myvil.  

j� Membresta CorporatiYa Mpdica MyYil: ​Conjunto de Servicios \ Asistencias         
descritos en este documento otorgados por Mpdica Myvil a favor de los            
Afiliados ​. 

k� Precio Abierto: Precio que debe pagar una persona que solicite un servicio \             
que no cuente con el beneficio debido a que ha\a finali]ado la vigencia de su               
membresta o que no se encuentre ​Afiliado​. 

l� Precio preferencial: Descuento sobre el precio abierto de un servicio          
otorgado al ​Afiliado TitXlar \/o Afiliado que cuente con la Membresta           
Corporativa Mpdica Myvil, una ve] que ha\a agotado el n~mero de servicios            
al que tiene derecho o bien por alg~n servicio que no estp incluido en la               
Membresta. 

Z� ProYeedor: Persona ftsica o moral especiali]ada en las asistencias descritas          
en el presente documento, que en representaciyn de Mpdica Myvil          
proporcione al ​Afiliado TitXlar \/o Afiliado ​. 

n. Red de DescXentos: ​Convenios que el proveedor tiene con varios          
establecimientos para ofrecer al ​Afiliado TitXlar \/o Afiliado ​costos menores          
por pertenecer a la red por medio de la Membresta Corporativa Mpdica Myvil 
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o. Responsable: Persona que en representaciyn del ​Afiliado TitXlar \/o         

Afiliado apo\e en las gestiones necesarias para la prestaciyn \ obtenciyn de            
los Servicios \ Asistencias. 

p. Sintomatologta: Fenymeno o anormalidad fisiolygica \ subjetiva que        
manifiesta el ​Afiliado TitXlar \/o Afiliado \ que revela una probable           
enfermedad o padecimiento \ sirve para determinar su naturale]a.  

q. Sitio de la Asistencia: Espacio en donde el ​Afiliado TitXlar \/o Afiliado            
requiere la atenciyn mpdica en situaciyn de emergencia, siempre \ cuando se            
cuente con el acceso previamente confirmado \ no existan riesgos para el            
equipo mpdico. 

r. SXma asegXrada: Es el ltmite miximo de responsabilidad de la Aseguradora           
convenido para cada cobertura \ aplicable por accidente ocurrido dentro de la            
vigencia de la pyli]a. 

s. Traslado Programado: Servicio de traslado en Ambulancia a una unidad          
mpdica hospitalaria debido a una necesidad del ​Afiliado TitXlar \/o Afiliado           
con precio preferencial \ previa confirmaciyn con Mpdica Myvil de la fecha \             
hora del servicio. 

t. Urgencia Mpdica Real: Alteraciyn repentina de la salud del ​Afiliado TitXlar           
\/o Afiliado​, que se manifiesta a travps de signos \ stntomas agudos que             
ponen en peligro su vida, su integridad corporal, la viabilidad de alguno de             
sus yrganos, o de sangrado, que propician que el ​Afiliado TitXlar \/o            
Afiliado​ requiera de atenciyn mpdica inmediata. 

X. Urgencia Dental: Aquella situaciyn extraordinaria que implique una dolencia         
ftsica que requiera de manera imperiosa la atenciyn inmediata del dentista           
para prevenir un daxo ftsico o paliar una dolencia al ​Afiliado TitXlar. 

Y. COPAGO.- ​Participaciyn econymica a cargo del ​Afiliado TitXlar \/o Afiliado          
al utili]ar los SERVICIOS objeto de las presentes Condiciones Generales.          
Estas cantidades serin indicadas en cada SERVICIO.  
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II. Preliminares  
 
 
 
Mpdica Myvil brindari al ​Afiliado ​TitXlar \ ​Afiliados los Servicios \ Asistencias de             
acuerdo a los tprminos \ condiciones sexalados en el contenido del presente            
documento.  
 
 
III. Vigencia \ alcance de los serYicios 
 
 
La Membresta Corporativa de Mpdica Myvil inicia la cobertura a los ​Afiliados con la              
fecha que determina la cobertura. 
 
 
La ]ona geogrifica de cobertura de los servicios seri ~nicamente dentro del            
territorio nacional, de acuerdo a la red vigente \/o infraestructura local de Mpdica             
Myvil \ de sus proveedores de servicios, salvo el caso de la Asistencia Mpdica              
Telefynica, que tendri cobertura Internacional. 
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IV. Tprminos \ condiciones de los SerYicios  
 

a) SerYicios otorgados por Mpdica MyYil \/o      
ProYeedores en conYenio 

 
 

1. Orientaciyn mpdica telefynica (OMT) ​: Servicio proporcionado vta telefynica        
por ​Mpdica MyYil a travps de su Equipo Mpdico, ​para atender situaciones            
mpdicas que no sean urgentes, cubriendo necesidades para padecimientos         
que no ponen en peligro la vida ni la funciyn de un yrgano o miembro \ que                 
no requieren de la presencia de un mpdico.  

 
La orientaciyn mpdica inclu\e recomendaciones en el manejo de         
medicamentos de venta libre (los que no requieren receta para venta)​,           
enfermedades \ problemas de salud en general, ​interpretaciyn de anilisis,          
referenciar con mpdicos especialistas o instituciones mpdicas ast como la          
orientaciyn tpcnica especiali]ada para soporte bisico de vida en casos de           
emergencias ma\ores, como medida de apo\o mientras activa el servicio de           
ConsXlta Mpdica a Domicilio (CMD) o AmbXlancia, en caso de ser           
necesario.  

 
- Si dentro de la orientaciyn se identifica que se trata de una Urgencia             

Mpdica Real, \ si el ​Afiliado titXlar \/o Afiliado se encuentra dentro de la              
]ona de cobertura, ​Mpdica MyYil ​reali]ari el envto de una ambulancia de            
urgencias para su estabili]aciyn \/o traslado una unidad hospitalaria, de          
acuerdo al apartado³​AmbXlancia de Urgencias​´. 

 
Este servicio es ilimitado \ se brinda las 24 horas del dta los 365 dtas del axo                 
para dudas, aclaraciones \ recepciyn de solicitudes de servicio mpdico. 

 
En caso de ser necesario el traslado en ambXlancia por Xrgencias a Xna             
Xnidad hospitalaria, este serYicio seri descontado de sX membresta. Al          
tprmino de los serYicios inclXidos en sX membresta el precio seri           
preferencial. 
 
La cantidad de serYicios amparados \ precios preferenciales se         
determinan de acXerdo a cobertXra._ 
 

 
- Restricciones 

 
Ɣ La Orientaciyn mpdica telefynica (OMT) pXede brindarse Yta telefynica         

de manera Internacional, por lo qXe los costos de las llamadas           
internacionales serin a cargo del Afiliado TitXlar \/o Afiliado.  
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Ɣ No se brindari el serYicio si el Afiliado TitXlar \/o Afiliado se encXentra             

en condiciones psiqXiitrico - agresiYas, o into[icaciyn por        
psicotrypicos o algXna sXstancia ty[ica qXe condicione a Xn estado          
agresiYo del paciente.  

 
2. ConsXlta Mpdica a Domicilio (CMD)​: Servicio proporcionado por Mpdica         

MyYil a travps del Equipo Mpdico designado ​para la atenciyn especiali]ada           
del ​Afiliado TitXlar o Afiliado en su domicilio, para los casos que no sean              
considerados como urgencias mpdicas ma\ores \ que no requieran su          
traslado de urgencia a alguna unidad mpdica hospitalaria, pero que por la            
naturale]a de la sintomatologta, haga necesaria \ prudente la presencia ftsica           
en el lugar del Equipo Mpdico para apo\ar la formulaciyn de un tratamiento. 

 
- Si a solicitud del ​Afiliado TitXlar o Afiliado dentro de la Consulta Mpdica a              

Domicilio se identifica que se trata de una Urgencia Mpdica Real, \ si el              
Afiliado TitXlar \/o afiliado se encuentra dentro de la ]ona de cobertura,            
Mpdica MyYil reali]ari el envto de una ambulancia para su estabili]aciyn \/o            
traslado, de acuerdo al apartado inciso ³​AmbXlancia de Urgencias​´. 

 
En caso de ser necesario el traslado en ambXlancia por Xrgencias a Xna             
Xnidad hospitalaria, este serYicio, ast como el de la consXlta mpdica a            
domicilio serin descontados de sX membresta. Al tprmino de los          
serYicios inclXidos en sX membresta el precio seri preferencial. 
 
La cantidad de serYicios amparados, copagos \ precios preferenciales         
se determinan en la cobertXra. 

 
- El tiempo de arribo del Equipo Mpdico es de 90 minutos dependiendo la             

]ona, el trifico, la ]ona de cobertura \  las condiciones climatolygicas.  
 

Este servicio es ilimitado \ se brinda las 24 horas del dta los 365 dtas del axo 
 
 

- Restricciones: 
 

Ɣ Mpdica MyYil no seri responsable de complicaciones o cambios         
dristicos en el estado de salXd del Afiliado en ning~n caso, \a sea por              
omisiones del Afiliado TitXlar \/o Afiliado o de sX Responsable o           
persona qXe lo solicite si pstos no sigXen las instrXcciones del mpdico            
de manera precisa.  

 
Ɣ En caso de qXe este serYicio sea reqXerido por Xna persona qXe no             

cXente con la Membresta CorporatiYa Mpdica MyYil, podri ser otorgado          
con precio abierto preYiamente informado a la persona, qXien deberi          
reali]ar el pago al finali]ar el serYicio. El precio abierto es independiente            
a la tarifa preferencial para Afiliados de Mpdica MyYil \ debe atenerse a             
las condiciones de pste docXmento.  
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Ɣ Este serYicio no aplica para ambXlancia aprea, el ltmite es a niYel            
nacional \ de acXerdo a la ]ona de cobertXra.  

 
Ɣ No se brindari el serYicio si el Afiliado TitXlar \/o Afiliado o persona qXe              

lo reqXiera si se encXentra en condiciones psiqXiitrico - agresiYas, o           
into[icaciyn por psicotrypicos o algXna sXstancia ty[ica qXe        
condicione a Xn estado agresiYo del paciente.  

 
 

3. AmbXlancia de Xrgencias: Si el ​Afiliado TitXlar \/o Afiliado lo solicita, o            
presenta una Urgencia Mpdica Real se enviari una ambulancia         
acondicionada con equipo especiali]ado para cada necesidad, la tripulaciyn a          
bordo es un tpcnico en urgencias mpdicas (TUM), un operador parampdico \            
en caso de ser necesario un mpdico general o especialista. La acciyn            
prioritaria del Equipo Mpdico de la unidad es estabili]ar las condiciones de            
salud del ​Afiliado TitXlar o Afiliado​, inclu\endo, si es conveniente, a alguna            
unidad  mpdica hospitalaria.  

  
Por lo que este servicio cuenta con dos modalidades:  
 

a) Unidad de emergencia sin traslado: Cuando los recursos con que cuenta           
Mpdica Myvil permite atender padecimientos en el lugar donde se encuentre           
el ​Afiliado TitXlar \/o Afiliado \ no es necesario el traslado a alguna unidad              
mpdica hospitalaria 

b) Unidad de emergencia con traslado: De no poder atender el padecimiento           
del ​Afiliado TitXlar \/o Afiliado (derivado de la valoraciyn del Equipo           
Mpdico), pste es estabili]ado \ trasladado a alguna unidad mpdica          
hospitalaria proporcionindole en el tra\ecto la atenciyn requerida. 

 
La cantidad de serYicios amparados, copagos \ precios preferenciales         
se determinan en la cobertXra. 

 
Estos  servicios son ilimitados \ se brindan las 24 horas del dta los 365 dtas del axo 
 

- El tiempo de arribo promedio es de 30 minutos dependiendo de la ]ona             
geogrifica, de las condiciones climatolygicas \ del Proveedor que estp          
disponible. 

 
- El servicio inclu\e valoraciyn \ atenciyn inicial, transporte terrestre,         

monitoreo, insumos necesarios durante el traslado. 
 
 
Ltmite Mi[imo de Responsabilidad de Mpdica MyYil: 
 

Ɣ La responsabilidad de Mpdica MyYil inicia en el preciso instante en qXe            
se hace cargo de la atenciyn del Afiliado TitXlar \/o Afiliado, \            
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conclX\endo en forma definitiYa, en el momento en el qXe pste es            
ingresado a la Xnidad mpdica hospitalaria qXe ha\a sido designada          
preYiamente en la solicitXd del serYicio por el Afiliado TitXlar \/o Afiliado            
o sX Responsable.  

 
Ɣ La responsabilidad de Mpdica MyYil se limita a la atenciyn del Afiliado            

dXrante el tiempo qXe dXre el traslado \ no se obliga a proporcionar             
atenciyn mpdica en forma permanente a pste ~ltimo, Xna Ye] conclXido           
el serYicio​. 

 
Ɣ El Afiliado TitXlar \/o Afiliado o sX Responsable al hacer la elecciyn libre             

\ ​YolXntaria de la Xnidad mpdica hospitalaria, los mpdicos qXe le           
atenderin \, en general, cXalqXier otra acciyn qXe tenga por objetiYo la            
prestaciyn de serYicios para la recXperaciyn de sX salXd, por lo qXe la             
relaciyn qXe se establece entre pl con cXalqXiera de los prestadores de            
serYicio mencionados anteriormente, es de elecciyn YolXntaria,       
establecipndose Xn YtncXlo contractXal ~nicamente entre tales       
prestadores de serYicios \ el Afiliado TitXlar \/o Afiliado o sX           
Responsable. Por lo qXe Mpdica MyYil, no seri ni sXbsidiaria, ni           
solidariamente responsable de ningXna forma \ bajo ning~n concepto,         
por cXalqXier daxo o perjXicio profesional, moral o de otra tndole qXe se             
llegara a caXsar al Afiliado TitXlar \/o Afiliado o sX Responsable por            
este motiYo.  

 
Ɣ Una Ye] qXe Mpdica MyYil reali]a el traslado a la Xnidad mpdica            

hospitalaria, el tiempo qXe estari la Xnidad \ personal de mpdico           
dXrante el proceso de la recepciyn del paciente seri de mi[imo 60            
minXtos \ posteriormente se dari por terminado el serYicio; si despXps           
de este tiempo \ por lo qXe cXalqXier circXnstancia ajena a Mpdica            
MyYil por la cXal la Xnidad \ tripXlaciyn se Yean obligados a            
permanecer en el lXgar, este tiempo se cobrari como hora adicional a            
precio preferencial el cXal deberi ser preYiamente Yalidado \ cXbierto          
por el Afiliado TitXlar \/o Afiliado o sX Responsable Yta telefynica con            
Mpdica MyYil.  
 

Ɣ Si el traslado es forineo o reqXiere de ma\or kilometraje al indicado al             
inicio del serYicio, el Afiliado TitXlar \/o Afiliado o sX representante           
deberi pagar al finali]ar el serYicio de acXerdo a la coti]aciyn           
preYiamente pactada con Mpdica MyYil. 
 

Ɣ Si se reqXiere trasladar al Afiliado TitXlar \/o Afiliado de Xna instancia            
hospitalaria a otra, seri necesario presentar la hoja de aXtori]aciyn de           
traslado de acXerdo a la condiciyn del paciente. 

 
Ɣ Los insXmos Xtili]ados en la atenciyn del serYicio de ambXlancia, son           

parte del serYicio contratado, sin embargo, NO se proporcionan         
medicamentos para la continXaciyn del tratamiento. 
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Ɣ En caso de qXe este serYicio sea reqXerido por Xna persona qXe no             
cXente con la Membresta CorporatiYa Mpdica MyYil, podri ser otorgado          
con precio abierto preYiamente informado a la persona, qXien deberi          
reali]ar el pago al finali]ar el serYicio. El precio abierto es independiente            
a la tarifa preferencial para Afiliados de Mpdica MyYil.  

 
Ɣ Este serYicio no aplica para ambXlancia aprea, el ltmite es a niYel            

nacional \ de acXerdo a la ]ona de cobertXra.  
 

Ɣ No se brindari el serYicio si el Afiliado TitXlar \/o Afiliado o persona qXe              
lo reqXiera se encXentra en condiciones psiqXiitrico - agresiYas, o          
into[icaciyn por psicotrypicos o algXna sXstancia ty[ica qXe        
condicione a Xn estado agresiYo del paciente.  

 
 

4. Traslado Mpdico Programado opcional con precio preferencial: Se         
entienden aquellos casos en los que el ​Afiliado TitXlar \/o Afiliado solicita un             
traslado en una ambulancia acondicionada con equipo especiali]ado, sin la          
necesidad de que sufra una enfermedad o lesiyn imprevista, s~bita \ fortuita que             
ponga en peligro su vida, un yrgano o una funciyn. El traslado seri del punto de                
partida al destino que el ​Afiliado TitXlar \/o Afiliado indique. Este servicio es             
opcional para el ​Afiliado TitXlar \/o Afiliado \ tiene un precio preferencial, que             
varta dependiendo de una coti]aciyn previa. 

 
Este servicio es ilimitado \ se brinda las 24 horas del dta los 365 dtas del axo                 
\ deberi coordinarse previamente vta telefynica con un mtnimo de 3 horas            
de anticipaciyn al ingreso o egreso hospitalario. 

 
- Ltmite Mi[imo de Responsabilidad de Mpdica MyYil: 

 
Ɣ Una Ye] qXe Mpdica MyYil reali]a el traslado a la Xnidad mpdica            

hospitalaria el tiempo qXe estari la Xnidad \ personal de mpdico           
dXrante el proceso de la recepciyn del paciente seri de mi[imo 60            
minXtos \ posteriormente se dari por terminado el serYicio; si despXps           
de este tiempo \ por lo qXe cXalqXier circXnstancia ajena a Mpdica            
MyYil por la cXal la Xnidad \ tripXlaciyn se Yean obligados a            
permanecer en el lXgar, este tiempo se cobrari como hora adicional a            
precio preferencial el cXal deberi ser Yalidado preYiamente Yta         
telefynica con Mpdica MyYil.  

 
Ɣ Los insXmos Xtili]ados en la atenciyn del serYicio de ambXlancia, son           

parte del serYicio contratado, sin embargo, NO se proporcionan         
medicamentos para la continXaciyn del tratamiento. 

 
Ɣ CXalqXier gasto adicional no inclXido en el serYicio seri         

responsabilidad del Afiliado TitXlar \/o Afiliado o sX Responsable. 
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Ɣ Mpdica MyYil no se obliga a otorgar ning~n tipo de responsiYa mpdica            
dXrante la prestaciyn de los serYicios correspondientes. 

 
Ɣ La responsabilidad de Mpdica MyYil se limita a la atenciyn del Afiliado            

TitXlar \/o Afiliado dXrante el tiempo qXe dXre el traslado \ no se obliga              
a proporcionar atenciyn mpdica en forma permanente a pste ~ltimo, Xna           
Ye] conclXido el serYicio. 
 

Ɣ Si el traslado es forineo o reqXiere de ma\or kilometraje al indicado al             
inicio del serYicio, el Afiliado TitXlar \/o Afiliado o sX representante           
deberi pagar al finali]ar el serYicio de acXerdo a la coti]aciyn           
preYiamente pactada con Mpdica MyYil. 
 

Ɣ Si se reqXiere trasladar al Afiliado TitXlar \/o Afiliado de Xna instancia            
hospitalaria a otra, seri necesario presentar la hoja de aXtori]aciyn de           
traslado de acXerdo a la condiciyn del paciente. 

 
Ɣ En caso de qXe este serYicio sea reqXerido por Xna persona qXe no             

cXente con la Membresta CorporatiYa Mpdica MyYil, podri ser otorgado          
con precio abierto preYiamente informado a la persona, qXien deberi          
reali]ar el pago al finali]ar el serYicio. El precio abierto es independiente            
a la tarifa preferencial para Afiliados de Mpdica MyYil.  
 

Ɣ Este serYicio no aplica para ambXlancia aprea, el ltmite es a niYel            
nacional \ de acXerdo a la ]ona de cobertXra.  

 
E[clXsiones: 
 
El serYicio no se otorgari cXando se presenten los sigXientes sXpXestos: 
 

Ɣ Si el paciente no se encXentra en condiciones estables de ser           
trasladado el serYicio no seri reali]ado. 

 
Ɣ No se brindari el serYicio si el Afiliado TitXlar \/o Afiliado o persona qXe              

lo reqXiera se encXentra en condiciones psiqXiitrico - agresiYas, o          
into[icaciyn por psicotrypicos o algXna sXstancia ty[ica qXe        
condicione a Xn estado agresiYo del paciente.  
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b) SerYicios otorgados por ProYeedores en conYenio      
con Mpdica MyYil 

 
 
 
5. DescXentos con Mpdicos de la Red \ Especialistas, con Xn precio            

preferencial: ​El ​Afiliado TitXlar \/o Afiliado tendri el beneficio de agendar por            
medio del Call Center Atenciyn Mpdica:  

 
*Mpdicos de Primer Contacto 
*Mpdicos Especialistas 
*Mpdicos Subespecialistas 
 

- El Beneficio de esta asistencia es Ilimitado 
 
 

Ltmite Mi[imo de Responsabilidad del ProYeedor \ Mpdica MyYil: 
 

Ɣ Las citas con Mpdicos se agendan Yta telefynica, para recibir este           
beneficio se debe proporcionar nombre completo del Afiliado TitXlar \/o          
Afiliado \ n~mero de Membresta. 

 
Ɣ Los operadores del Call Center otorgarin el costo de la consXlta, la            

fecha \ el horario.  
 

Ɣ SXjeto a disponibilidad de la agenda del Mpdico 
 

Ɣ Al presentarse a la cita mpdica el Afiliado debe mostrar Credencial           
Digital para recibir el descXento 
 

Ɣ En caso de reqXerir cancelaciyn de las citas debe hacerse con 24 horas             
de anticipaciyn por medio del Call Center 

 
E[clXsiones 

Ɣ El beneficio es ~nicamente para Afiliados TitXlares \/o Afiliados actiYos 
 
Ɣ Sylo se pXede agendar cita a Afiliados TitXlares \/o Afiliados ma\ores a            

18 axos, par Afiliados menores debe hacer la solicitXd el Afiliado TitXlar            
\/o Afiliado ma\or a 18 axos 

 
Ɣ El beneficio es intransferible 
 
Ɣ El beneficio es sylo con Mpdicos \ proYeedores dentro de la red 
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6. DescXentos \ precios preferenciales en la red: ​El Afiliado TitXlar \/o             

Afiliado ​tendri el beneficio de solicitar descuentos por ser contar con su            
Membresta Corporativa Mpdica Myvil en establecimientos como: 

 
- Farmacias: descuentos en medicamentos dependiendo el establecimiento \        

el tipo de insumo requerido. 
- Laboratorio \ Gabinete: descuentos dependiendo el establecimiento \ el tipo          

de estudio requerido. 
- Cltnicas \ Hospitales: Descuento preferente en el pago total. 
- Ïpticas: Descuento preferente en el pago total. 
- Medicina de rehabilitaciyn: Descuentos en consultas \/o tratamientos        

dependiendo el establecimiento \ el tipo de servicio requerido. 
- Otros servicios: Precios preferencial 

 
- El beneficio de esta Asistencia es Ilimitado 

 
Ltmite Mi[imo de Responsabilidad del ProYeedor \ Mpdica MyYil: 

 
Ɣ Por medio del Call Center se informa de la Xbicaciyn de los proYeedores             

de la red Mpdica qXe el Afiliado TitXlar \/o Afiliado reqXiera 
 

Ɣ Por medio de la pigina Zeb en Afiliado TitXlar \/o Afiliado pXede            
acceder a consXltar los establecimientos en conYenio 
 

 
Ɣ Al Afiliado TitXlar \/o Afiliado debe presentarse directamente en el          

establecimiento \ mostrar credencial digital para recibir el descXento o          
precio preferencial. 

 
E[clXsiones 
 

Ɣ El beneficio es ~nicamente para Afiliados TitXlares \/o Afiliados actiYos 
 
Ɣ El beneficio es intransferible 
 
Ɣ El beneficio es sylo con Mpdicos \ proYeedores dentro de la red 

 
 
7. Asistencia NXtricional Telefynica ​: Se podri brindar asesorta nutricional con          

informaciyn completa \ vera] acerca de las dudas presentadas por el ​Afiliado            
TitXlar \/o Afiliado respecto a procesos de alimentaciyn, recomendaciones         
alimentarias, de actividades ftsicas, \ cualquier otra de tndole nutricional,          
pudiendo utili]ar para ello las tablas de equivalencia, el plato del buen comer,             
IMC, su experiencia cltnica \ lo aprendido en su formaciyn acadpmica, podri            
tambipn hacer uso de cuestionarios \ herramientas que considere necesarias          
para tener un mejor conocimiento del ​Afiliado TitXlar \/o Afiliado​, siempre \            
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cuando pste se encuentre de acuerdo. En caso de que se determine que existen              
factores de riesgo agregado que puedan desarrollar un trastorno grave de salud,            
el asesor nutricional deberi informar al ​Afiliado TitXlar \/o Afiliado​, debido a la             
informaciyn recibida, tendri que acudir a recibir consulta presencial con un           
mpdico o nutriylogo a la brevedad, para tener un oportuno diagnystico \            
tratamiento, \ que, aunque se brindari la asesorta nutricional, se requiere que            
sea visto \ evaluado por un profesional para que el seguimiento sea mis preciso 

- El beneficio de esta Asistencias es Ilimitado 
 

Ltmite Mi[imo de Responsabilidad del ProYeedor \ Mpdica MyYil: 
 

Ɣ El tiempo mi[imo de dXraciyn de la llamada es de 20 minXtos 
Ɣ En caso de ser necesario el NXtriylogo enYiari los cXestionarios          

reqXeridos  Yta correo electrynico al Afiliado TitXlar \/o Afiliado 
Ɣ En caso de qXe en la llamada se detecte qXe el Afiliado TitXlar \/o              

Afiliado reqXiera asistir de forma presencial con Xn NXtriylogo, se le           
proporcionari informaciyn de los profesionales disponibles en la red         
con precio preferencial 

Ɣ La llamada debe ser reali]ada por Xn Afiliado ma\or a 18 axos, Afiliados             
menores de edad pXeden recibir este beneficio a traYps de Xn Afiliado            
adXlto. 

 

E[clXsiones 
 
 

Ɣ El beneficio es ~nicamente para Afiliados TitXlares \/o Afiliados actiYos 
 
Ɣ El beneficio es intransferible 

 
 

 
8. Asistencia Psicolygica Telefynica ​: Se podri brindar orientaciyn psicolygica con          

informaciyn vera] \ completa acerca de las dudas externadas del ​Afiliado TitXlar            
\/o Afiliado respecto a las emociones, situaciones de crisis, tipos de terapia \             
cualquier otra de tndole psicolygico, podri hacer uso de cuestionarios \           
herramientas que considere necesarias para tener un mejor conocimiento del          
Afiliado TitXlar \/o Afiliado​, siempre \ cuando pste se encuentre de acuerdo,            
ademis de brindar contenciyn \ recomendaciones de ejercicios que pueda          
reali]ar el ​Afiliado TitXlar \/o Afiliado​. En caso de que se determine que existen              
factores de riesgo agregado que puedan desarrollar un trastorno grave de salud,            
el asesor psicolygico deberi informar al ​Afiliado TitXlar \/o Afiliado que, debido            
a la informaciyn recibida, tendri que acudir a recibir consulta presencial con un             
psicylogo a la brevedad, para tener un oportuno diagnystico \ tratamiento, \ que,             
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aunque se brindari la asesorta psicolygica, se requiere que sea visto \ evaluado             
por un profesional para que el seguimiento sea mis preciso. 

 
 

- El beneficio de esta Asistencias es Ilimitado 
 

Ltmite Mi[imo de Responsabilidad del ProYeedor \ Mpdica MyYil: 
 

Ɣ El tiempo mi[imo de dXraciyn de la llamada es de 20 minXtos 
 

Ɣ En caso de ser necesario el Psicylogo enYiari los cXestionarios          
reqXeridos  Yta correo electrynico al Afiliado TitXlar \/o Afiliado 
 

Ɣ En caso de qXe en la llamada se detecte qXe el Afiliado TitXlar \/o              
Afiliado reqXiera asistir de forma presencial con Xn Psicylogo, se le           
proporcionari informaciyn de los profesionales disponibles en la red         
con precio preferencial 

Ɣ La llamada debe ser reali]ada por Xn Afiliado ma\or a 18 axos, Afiliados             
menores de edad pXeden recibir este beneficio a traYps de Xn Afiliado            
adXlto. 

 

E[clXsiones 
 
 

Ɣ El beneficio es ~nicamente para Afiliados TitXlares \/o Afiliados actiYos 
 
Ɣ El beneficio es intransferible 

 
 
 
9. Asistencia sobre SalXd Se[Xal Telefynica: ​ Se podri brindar asesorta sobre          

salud sexual, salud reproductiva, planificaciyn familiar, durante el embara]o,         
abarcando temas como la determinaciyn de tiempo de gestaciyn, ejercicios          
prenatales, recomendaciones sobre parto o cesirea, cambios hormonales \         
ftsicos, entre otros. En caso de que se determine que existen factores de riesgo              
agregado que puedan desarrollar un trastorno grave de salud, el asesor mpdico            
deberi informar al ​Afiliado TitXlar \/o Afiliado ​que, debido a la informaciyn            
recibida, tendri que acudir a recibir consulta presencial con un mpdico o            
ginecylogo a la brevedad, para tener un oportuno diagnystico \ tratamiento, \            
que, aunque se brindari la asesorta, se requiere que sea visto \ evaluado por              
un profesional para que el seguimiento sea mis preciso. 

 
- El beneficio de esta Asistencias es Ilimitado 
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Ltmite Mi[imo de Responsabilidad del ProYeedor \ Mpdica MyYil: 
 

Ɣ El tiempo mi[imo de dXraciyn de la llamada es de 20 minXtos 
 

Ɣ En caso de qXe en la llamada se detecte qXe el Afiliado TitXlar \/o              
Afiliado reqXiera asistir de forma presencial con Xn Mpdico         
Especialista, se le proporcionari informaciyn de los profesionales        
disponibles en la red con precio preferencial 
 

Ɣ La llamada debe ser reali]ada por Xn Afiliado ma\or a 18 axos, Afiliados             
menores de edad pXeden recibir este beneficio a traYps de Xn Afiliado            
adXlto. 

 

E[clXsiones 
 
 

Ɣ El beneficio es ~nicamente para Afiliados TitXlares \/o Afiliados actiYos 
 
Ɣ El beneficio es intransferible 

 
 
10. Orientaciyn en manejo de adicciones Telefynica - A travps de un equipo             

interdisciplinario de profesionales dedicados a la actividad asistencial espectfica         
para problemas relacionados con el consumo de drogas \/o alcohol, se podri            
asesorar en cuanto al consumo, abuso \/o dependencia de los mismos,           
identificando la gravedad \ consecuencias, ast como las m~ltiples causas \           
relaciyn del ​Afiliado TitXlar \/o Afiliado con las sustancias. En caso de que se              
determine que existen factores de riesgo agregado que puedan desarrollar un           
trastorno grave de salud, el asesor deberi informar al ​Afiliado TitXlar \/o            
Afiliado que, debido a la informaciyn recibida, tendri que acudir con un            
profesional para tener un oportuno diagnystico \ tratamiento, \ que, aunque se            
brindari la asesorta, se requiere que sea visto \ evaluado por un profesional para              
que el seguimiento sea mis preciso. 

 
- El beneficio de esta Asistencias es Ilimitado 

 
Ltmite Mi[imo de Responsabilidad del ProYeedor \ Mpdica MyYil: 
 

Ɣ El tiempo mi[imo de dXraciyn de la llamada es de 20 minXtos 
 

Ɣ En caso de ser necesario el Psicylogo enYiari los cXestionarios          
reqXeridos  Yta correo electrynico al Afiliado TitXlar \/o Afiliado 
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Ɣ En caso de qXe en la llamada se detecte qXe el Afiliado TitXlar \/o              

Afiliado reqXiera asistir de forma presencial con Xn Psicylogo, se le           
proporcionari informaciyn de los profesionales disponibles en la red         
con precio preferencial 

Ɣ La llamada debe ser reali]ada por Xn Afiliado ma\or a 18 axos, Afiliados             
menores de edad pXeden recibir este beneficio a traYps de Xn Afiliado            
adXlto. 

 

E[clXsiones 
 
 

Ɣ El beneficio es ~nicamente para Afiliados TitXlares \/o Afiliados actiYos 
 
Ɣ El beneficio es intransferible 

 
 
  

11. Asistencia Dental: El ​Afiliado ​TitXlar \ sXs dos beneficiarios ​tendrin acceso            
a la siguiente cobertura, cu\os tprminos \ condiciones se describen a           
continuaciyn:  

 

 

*Definiciyn de Urgencia Dental: ​Aquella situaciyn extraordinaria que implique         
una dolencia ftsica que requiera de manera imperiosa la atenciyn inmediata del            
dentista para prevenir un daxo ftsico o paliar una dolencia. Este servicio es sin              
costo para el afiliado \ debe ser solicitado a travps del call center por medio del                
IVR, opciyn 4. 

 
I. Procedimientos ​cXbiertos ​ en Urgencias Dentales  

 
➢ Consulta por Urgencia Dental. Horario Normal o Fuera del Horario          

Normal  
➢ Curaciones sedantes temporales u Obturaciyn Provisional  
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➢ Extracciyn de restos coronales (dientes primarios)  
➢ Rx. Intraoral periapical, primera placa  
➢ Rx. Aleta de mordida, una placa  
➢ Extracciyn, diente o rat] expuesta (elevaciyn \/o remociyn con fyrceps)  
➢ Reimplantaciyn de diente \/o estabili]aciyn de diente causado por         

accidente Dental o despla]amiento  
➢ Incisiyn \ drenaje de abscesos, tejido blando intraoral (reali]ado en el           

consultorio Dental sin complicaciones quir~rgicas complejas)  
➢ Pulpotomta terapputica, remociyn de pulpa coronaria hasta la uniyn         

dentinocemental \ aplicaciyn de medicamento, en dientes primarios        
(no inclu\e restauraciyn final)  

➢ Pulpectomta, Terapia pulpar (relleno absorbible) en dientes anteriores,        
dientes posteriores, primarios (no inclu\e restauraciyn final)  

➢ Recubrimiento pulpar directo (no inclu\e restauraciyn final)  
➢ Recubrimiento pulpar indirecto (no inclu\e restauraciyn final)  
➢ Recementado de inla\, onla\, o reparaciones de cobertura parcial         

(prytesis Fijas) 
➢ Recementaciyn de coronas \/o puentes (prytesis fijas)  
➢ Escisiyn de encta pericoronal  
➢ Sutura de heridas intrabucales recientes de hasta 5 cm  
➢ Tratamiento paliativo del dolor Dental, por alveolitis o por         

Procedimiento menor, inclu\endo Acceso \ Debridaciyn Pulpar  
➢ Pegado de fragmentos de diente, borde incisal o c~spide, dientes          

permanentes (por medio de adhesivos Dentales)  
➢ Corona provisional directa en acrtlico autopolimeri]able, diente anterior  
➢ Reducciyn de luxaciyn de la Articulaciyn Temporo-Mandibular (ATM)        

(reposiciyn de la mandtbula por medio de manipulaciyn ftsica por ~nica           
ve])  
 

- Ltmite Mi[imo de Responsabilidad del ProYeedor \ Mpdica MyYil: 

Ɣ En todos los casos en los qXe el Afiliado TitXlar se someta a Xn plan de                
tratamiento dental mis costoso o distinto de los tratamientos o          
procedimientos dentales cXbiertos por la asistencia, el ProYeedor        
~nicamente pagari el porcentaje aplicable al Honorario Mi[imo del         
Tratamiento o Procedimiento Dental alternatiYo menos costoso,       
~nicamente si el Tratamiento o Procedimiento Dental restaXra la salXd          
bXcodental del Afiliado TitXlar de acXerdo con los estindares         
generalmente aceptados en la Prictica Dental. La diferencia de costo por           
dicho Plan de Tratamiento Dental alternatiYo qXeda a cargo del Afiliado           
TitXlar. Dentro de dichos Planes de Tratamiento Dental alternatiYos se          
inclX\en, entre otros, tpcnicas especiali]adas qXe lleYen oro, aditamento         
de precisiyn parcial, sobre-dentadXras o dentadXras sXperpXestas,       
Implantes, dentadXras de precisiyn, personali]aciyn o caracteri]aciyn       
como son jo\as, hombros en coronas o cXalqXier otro medio de cobro            
de Tratamientos o Procedimientos dentales en componentes       
indiYidXales cXando la costXmbre es pagarlos como parte de Xn          
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Tratamiento o Procedimiento Dental general, de acXerdo a los         
estindares generalmente aceptados en la Prictica Dental.  

Ɣ Para los Tratamientos o Procedimientos de Urgencias Dentales, las         
ConsXltas por Urgencia Dental estin limitadas a Xna por incidente de           
Xrgencia con el Dentista General \ Xna por incidente de Xrgencia con el             
Especialista, si no hXbiera Tratamiento Dental por parte de Xn          
Especialista (se considera qXe cXando ha\ Tratamiento Dental por parte          
de Xn Especialista, el costo de la consXlta por Urgencia Dental esti            
inclXida en los Honorarios Mi[imos por el Tratamiento Dental). 

Ɣ La cobertXra de esta asistencia pXede prestarse para sylo para el           
Afiliado TitXlar, o tambipn para los Afiliados, de acXerdo a la cobertXra. 

 

I. Diagnystico \ PreYenciyn (EYalXaciyn Oral \ limpie]as):  

 

➢ Evaluaciyn Oral en paciente nuevo o establecido: 1 (Una) cada 12 (doce)            
meses.  

➢ Profilaxis (limpie]a) en adulto: Hasta 2 (dos) en 12 (doce) meses.  
 
 
 

- Ltmite Mi[imo de Responsabilidad del ProYeedor \ Mpdica MyYil: 
 

Ɣ La EYalXaciyn Oral esti limitada a no mis de 1 (Xna) en el periodo              
establecido como Alcance del Beneficio \ deberi ser reali]ado por Xn           
Dentista General. 

Ɣ Las Profila[is estin limitadas hasta 2 (dos) en 12 (doce) meses. 

Ɣ La cobertXra de esta asistencia es sylo para el Afiliado TitXlar 

 
- E[clXsiones generales de la Asistencia Dental 

 
Ɣ La asistencia en ning~n caso cXbriri los gastos originados por          

cXalesqXiera de los sXpXestos qXe a continXaciyn se mencionan:  
 

1. Tratamientos o materiales por malformaciones yseas congpnitas \         
Tratamientos de hipoplasia del esmalte (falta de desarrollo).  
 
2. Tratamientos qXe incrementen la dimensiyn Yertical de Xna oclXsiyn,          
reemplacen la pprdida de la estrXctXra de los dientes por desgaste,           
abrasiyn, erosiyn, o de cXalqXier otra manera, e[cepto qXe sea parte del            
Tratamiento Dental necesario \ debido a Xn accidente o lesiyn          
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directamente atribXible a pste. Tambipn qXedan e[clXidos el protector         
oclXsal \ el ajXste oclXsal completo.  
 
3. Tratamientos, interYenciones qXir~rgicas o materiales reali]ados       
primariamente por motiYos estpticos para mejorar la apariencia del         
Afiliado TitXlar mediante restaXraciyn plistica, correcciyn o eliminaciyn        
de defectos, Tratamiento de flXorosis (Xn tipo de decoloraciyn de los           
dientes), carillas de porcelana X otras carillas qXe no tienen el propysito            
de restaXraciyn, ast como cXalqXier otro Tratamiento o material qXe sea           
considerado como tal, de acXerdo con los estindares generalmente         
aceptados en la prictica dental, e[cepto qXe sea parte del Tratamiento           
Dental necesario \ debido a Xn accidente o lesiyn directamente          
atribXible a pste. Si los serYicios reali]ados en Xn diente en particXlar no             
estin e[clXidos, el Tratamiento cosmptico de los dientes ad\acentes o          
qXe estin cerca del afectado se considerarin Beneficios E[clXidos.  
 
4. SerYicios prestados o materiales sXministrados antes de la fecha de           
inicio de la Yigencia de la la Asistencia o antes de la fecha de inicio de la                 
cobertXra del Afiliado TitXlar. 
 
5. Gastos de Urgencias Dentales a consecXencia de Tratamientos         
dentales incorrectos qXe hXbieran sido proporcionados por Dentistas        
fXera de la Red del ProYeedor antes o dXrante la Yigencia de la la              
Asistencia.  
 
6. SerYicios prestados \ materiales sXministrados por Xn Dentista fXera          
de la Red del ProYeedor antes de la fecha de inicio de Yigencia de la la                
Asistencia o antes de la fecha de inicio de la cobertXra del Afiliado             
TitXlar.  
 
7. Gastos por Radiograftas de diagnystico (la inicial por diente), e[cepto           
las inclXidas e[pltcitamente en el Plan. Las radiograftas sXbsecXentes         
(por diente) estin inclXidas en el costo del Tratamiento o Procedimiento           
por Urgencia Dental.  
 
8. FerXli]aciyn periodontal, eqXilibrio de la oclXsiyn, gnatologta (estXdio         
de las fXer]as masticatorias \ las partes anatymicas inYolXcradas) \          
Tratamientos asociados e injertos e[traorales (injertos de tejido en la          
parte de afXera de la boca).  
 
9. Programas de control preYentiYo de la placa dentobacteriana,         
inclX\endo programas de instrXcciyn de higiene oral, selladores de         
fisXras \ aplicaciyn typica de fl~or.  
 
10. Terapia miofXncional (de la fXnciyn de los m~scXlos).  
 
11. Diagnystico o Tratamiento por la disfXnciyn de la articXlaciyn          
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temporomandibXlar o mXscXlatXra, nerYios X otros tejidos asociados.  
 
12. Medicamentos, inclX\endo medicamentos de aplicaciyn typica para        
Tratamientos de Enfermedad periodontal, premedicaciyn, analgesia,      
sedaciyn intraYenosa, anestesia general \ cargos separados por        
anestesia local. 
 
13. Utili]aciyn de medicamentos por aXtoprescripciyn qXe caXsen Xna         
lesiyn bXcal qXe amerite Xna Urgencia Dental.  
 
14. Incisiyn \ drenaje de abscesos complicados, inclX\endo la ³Angina          
de LXdZig´.  
 
15. Implantes \ serYicios relacionados (materiales implantados dentro \         
sobre el hXeso o tejido sXaYe).  
 
16. Tratamientos o Procedimientos de natXrale]a e[perimental o de         
inYestigaciyn, o qXe no sean considerados como necesarios \         
acostXmbrados de acXerdo con los estindares generalmente aceptados        
en la prictica dental.  
 
17. SerYicios prestados o materiales sXministrados despXps de la         
terminaciyn de la Yigencia de la la Asistencia, a menos de qXe el             
Tratamiento o Procedimiento ha\a comen]ado dXrante la Yigencia de la          
la Asistencia.  
 
18. Tratamientos o materiales sXministrados en Xn hospital o en          
cXalqXier instalaciyn para Tratamientos qXir~rgicos \ cXalqXier       
honorario adicional cobrado por el Dentista por Tratamiento en hospital.  
19. SerYicios de administraciyn del consXltorio dental, serYicios de         
administraciyn para el cobro de los siniestros \ cXalqXier otro costo           
administratiYo qXe no estp e[presamente inclXido en el Plan.  
 
20. CXalqXier serYicio qXe no sea parte del Tratamiento, como pXede ser            
la proYisiyn de Xn ambiente antispptico, la esterili]aciyn de eqXipo o           
control de infecciones, ast como cXalqXier material aX[iliar qXe se Xse           
dXrante el Tratamiento o Procedimiento, cXando sX costo deba estar          
inclXido en el total del Tratamiento o Procedimiento (Honorario Mi[imo          
del Dentista), de acXerdo con los estindares generalmente aceptados en          
la prictica dental, como pXeden ser: los algodones, las mascarillas \ las            
tpcnicas de relajaciyn como la m~sica.  
 
21. Reempla]o de restaXraciones e[istentes para cXalqXier propysito        
diferente qXe el de restaXrar lesiones por caries actiYas o por desajXste            
demostrable de la restaXraciyn.  
 
22. SerYicios de ortodoncia (Tratamientos para la correcciyn de dientes          
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o mandtbXlas mal posicionadas).  
 
23. CXalqXier complicaciyn deriYada o qXe sXrja dXrante o despXps del           
Tratamiento odontolygico o qXir~rgico por las lesiones, afecciones o         
interYenciones e[presamente e[clXidas en la la Asistencia.  
 
24. CXalqXier complicaciyn deriYada o qXe sXrja dXrante o despXps del           
Tratamiento odontolygico o qXir~rgico caXsada por negligencia del        
Afiliado TitXlar \/o Afiliado a las indicaciones del Dentista tratante.  
 
25. Ning~n Tratamiento qXe no estp especificado dentro de los          
beneficios del plan.  
 
26. Gastos en qXe se incXrra a consecXencia de hechos de gXerra,            
alborotos popXlares, motines \ epidemias declaradas oficialmente.  
 
27. Gastos en qXe se incXrra por accidentes o enfermedades qXe se            
originen a consecXencia de: a. Delitos dolosos o intencionales en los           
cXales el Afiliado TitXlar \/o Afiliado sea considerado como sXjeto actiYo           
o parttcipe del delito. b. Lesiones aXtoinfligidas, aXn cXando se cometan           
en estado de enajenaciyn mental.  

 
 
13. Red de descXentos a niYel nacional por APP: ​Esta asistencia brinda al             

Afiliado TitXlar descuentos a nivel nacional en diversos establecimientos para          
compras de canasta bisica ast como establecimientos de: Alimentos \          
Bebidas, Salud \ Belle]a, Casa \ Hogar, Entretenimiento, Especialidad, Ropa          
\ Accesorios, Viajes \ Educaciyn ​mediante la descarga \ uso de una App para              
consulta \ uso de pstos beneficios. 

 
- Ltmite de responsabilidad del ProYeedor \ Mpdica MyYil: 

 
Ɣ Los descXentos se enlistan en el aplicatiYo (app) BZigo el cXal estari a             

disposiciyn del Afiliado TitXlar en Pla\ Store o App Store 
 

Ɣ Los establecimientos, montos de descXentos, cXpones \ beneficios        
pXeden cambiar sin preYio aYiso 
 

Ɣ Para hacer Yilido el beneficio es necesario ser Afiliado TitXlar de la            
Membresta CorporatiYa Mpdica MyYil 

 
 

- Restricciones:  
 

Ɣ No se reali]an cambios ni descXentos en efectiYo 
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Ɣ Cada establecimiento tiene sXs tprminos \ condiciones de redenciyn de          

los descXentos \ beneficios 
 
Ɣ Solo pXede haber Xna app registrada en Xn telpfono para cada           

AsegXrado TitXlar. 
 
Ɣ El acceso a la plataforma se determina por el n~mero de membresta 

 
 
14. Boletos para cine 2[1 cada 3 meses: ​Esta asistencia brinda al ​Afiliado TitXlar              

la opciyn de solicitar sin costo para pl un boleto para acudir al cine al 2x1 cada 3                  
meses el cual se le hari llegar por medio de correo electrynico para redimir en               
taquilla en cualquier complejo del cine en convenio. 

 
- Ltmite de responsabilidad del ProYeedor \ Mpdica MyYil: 

 
Ɣ El beneficio es por Xn boleto 2[1 en Complejos Cinppolis, en la compra             

de Xn boleto recibe otro igXal.  
 

Ɣ El beneficio se restablece de manera trimestral, se debe solicitar a           
traYps de la aplicaciyn o del call center cada trimestre \ llega al correo              
electrynico proporcionado por el afiliado. 
 

Ɣ Total de boletos a recibir el Xn periodo de 12 meses: 4 + 4 de la                
promociyn (2[1) 

 
- Restricciones: 

 
Ɣ cXpyn Yilido para 1 persona en Xna sola fXnciyn.  

 
Ɣ No Yilido en otras promociones.  

 
Ɣ No canjeable por dinero en efectiYo.  

 
Ɣ No negociable.  

 
Ɣ No Yilido en salas VIP, 3D, 4DX Digital Theaters, XD, Macro XE, Ima[,             

Cinema Park, Cinppolis PlXs \ Sala JXnior Cinppolis.  
 

Ɣ No Yilido en preYenta ni en reserYaciones.  
 

Ɣ CXenta con elementos de segXridad, los cXales se pXeden reconocer \           
permiten Yerificar sX aXtenticidad; por lo qXe se prohtbe sX falsificaciyn.  
 

Ɣ En caso de qXe el cXpyn presente tachadXras, enmendadXras,         
modificaciones o cXalqXier alteraciyn seri inYilido para sX canje sin          
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responsabilidad algXna para el complejo de cine, el ProYeedor \/o          
Mpdica MyYil 
 

Ɣ Limitado al canje 1 de manera trimestral 
 
 
 
 
VI. CliXsXlas Generales 
 
Primera: Mpdica Myvil se obliga a brindar los servicios a favor de los ​Afiliados              
TitXlares \ Afiliados que cuenten con la ​Membresta CorporatiYa Mpdica MyYil,           
En caso de requerir horas o servicios extras a los servicios antes descritos, se              
cobrari de acuerdo a las tarifas que tenga vigentes Mpdica Myvil \ el pago deberi               
reali]arse al tprmino del servicio. Dicho pago puede efectuarse mediante cargo a            
tarjeta bancaria \/o efectivo, para lo cual el ​Afiliado TitXlar \/o Afiliado deberi             
proporcionar la informaciyn que requiera Mpdica Myvil.  
 
SegXnda: ​En caso de que los servicios que se describen en el presente documento              
sean requeridos por una persona que no cuente con la Membresta Mpdica Myvil,             
podri ser otorgado con precio abierto previamente informado a la persona, quien            
deberi reali]ar el pago al finali]ar el servicio. El precio abierto es independiente a la               
tarifa preferencial para ​Afiliados que cuenten con la Membresta Corporativa de           
Mpdica Myvil. Este servicio no aplica para ambulancia aprea, el ltmite es a nivel              
nacional \ de acuerdo a la ]ona de cobertura.  
 
Tercera: Cualquier gasto adicional no incluido en los Servicios o Asistencias seri            
responsabilidad del ​Afiliado TitXlar \/o Afiliado ​ o su Responsable. 
 
CXarta: Los servicios de asistencia no aplicarin en situaciones o causas de fuer]a             
ma\or que impidan el acceso del equipo de Mpdica Myvil o de los Proveedores que               
brinden los servicios \ asistencias, tales como: retenes, toque de queda,           
inseguridad, manifestaciones, lluvia, calles cerradas, impedimento al acceso por         
parte de casetas de vigilancia o personal de seguridad, fenymenos de la naturale]a             
de caricter extraordinario, tales como inundaciones, terremotos, erupciones        
volcinicas \ tempestades ciclynicas, indicados de forma enunciativa, mis no          
limitativa. Mpdica Myvil ni los Proveedores serin responsables por el pago o            
reembolso de Servicios \ Asistencias cuando se presenten cualquiera de las causas            
arriba mencionadas, en estos casos el Contrato podri darse por terminado por            
cualquiera de las partes mediante aviso por escrito, sin repercusiyn para ninguna de             
las partes. 
 
QXinta: Los ​Afiliados TitXlares \/o Afiliados no podrin ceder los derechos \            
obligaciones que a su favor \ cargo se establecen en el presente documento. 
 
Se[ta: En aquellos casos donde los servicios amparados por estas condiciones           
generales sean limitados \ estos se agoten antes de la fecha de vencimiento de la               
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Membresta Corporativa Mpdica Myvil, el ​Afiliado TitXlar \/o Afiliado podri solicitar           
los servicios a precio preferencial por ser ​Afiliado​ de Mpdica Myvil.  
 
Spptima: Para la interpretaciyn \ cumplimiento de todo lo estipulado en el presente             
documento, Mpdica Myvil se someten expresamente a las le\es \ tribunales de la             
Ciudad de Mpxico, renunciando a cualquier otro fuero que en ra]yn de su domicilio              
presente o futuro pudiera corresponderle. 
 
OctaYa: Ninguno de los Servicios descritos en el presente documento operari por            
reembolso, todo debe ser coordinado vta telefynica.  
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VI. GXta de Xso 
 
Para solicitar alguno de los servicios descritos en el apartado IV de este documento,              
el ​Afiliado TitXlar \/o Afiliado ​ deberi  llamar al Call Center en el siguiente n~mero: 
 
 

a) Call Center: (55) 7588 9768 
 
 

- Opciyn 1 para SerYicio de Orientaciyn Mpdica Telefynica, ConsXlta         
Mpdica a Domicilio, AmbXlancia de Urgencias \ Traslado Programado 
 

- Opciyn 2 Alta de beneficiarios como afiliados, reenYto de credencial          
YirtXal \ condiciones del serYicio  
 

- Opciyn 3 ReserYar Xna cita mpdica, conocer la red de proYeedores,           
consXltar descXentos en farmacias, laboratorios, ypticas \ asistencias        
telefynicas nXtricional, psicolygica, salXd se[Xal o manejo de        
adicciones 
 

- Opciyn 4 Para Xrgencia dental o consXltar la red de odontylogos 
 

- Opciyn 5 DescXentos en canasta bisica \ boletos de cine 
 

- Opciyn 6 SXgerencias del SerYicio 
 

- Opciyn 0 AYiso de PriYacidad 
 
 
DEL HORARIO DE SERVICIO 

 
a) El horario para solicitud de los servicios de Orientaciyn Mpdica Telefynica, Consulta            

Mpdica a Domicilio \ Ambulancia de Urgencias en el ​Call Center ​seri de 24 hrs los                
365 dtas del axo.  

 
b) Para el caso de las Asistencias telefynicas ​nutricional, psicolygico, salud sexual o            

manejo de adicciones el horario para solicitud de los servicios en el Call Center seri               
de 9:00 a 21:00 hrs de lunes a viernes \ sibado de 9:00 a 14:00 hrs.  

 
c) El horario para solicitud de servicios en el Call Center para d ​escuentos en canasta              

bisica \ boletos de cine seri de 8:00 a 16:00 hrs. de lunes a viernes.  
 
d) El horario para solicitud de los servicios en el Call Center para las urgencias dentales               

seri de 8:00 a 22:00 hrs de lunes a viernes \ sibados de 8:00 a 20:00 hrs.  
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Durante la llamada Mpdica Myvil \/o El Proveedor podri solicitar todos o algunos de              
los siguientes datos: 
 

1. N~mero de membresta 
2. Nombre completo del ​Afiliado TitXlar \/o Afiliado que aparece en la           

membresta. 
3. Direcciyn completa (o datos descriptivos, entre calles, avenida, n~mero de          

kilymetro, etc.) del lugar donde se encuentra el ​Afiliado TitXlar \/o Afiliado            
(en los casos que aplique). 

4. N~mero telefynico (de preferencia celular) donde se pueda locali]ar al          
Afiliado TitXlar \/o Afiliado ​en caso de que la llamada se corte (en los              
casos que aplique). 

5. Descripciyn de la situaciyn: stntomas, dolencias, tipo de percance, etc., con           
el fin de que el personal mpdico identifique el tipo de servicio que se requiere               
\ pueda asesorar al ​Afiliado TitXlar o Afiliado sobre el manejo de la             
situaciyn \ el tiempo de arribo promedio de los servicios solicitados (en los             
casos que aplique). 

6. Tipo de Asistencia requerida o tipo de informaciyn que requiere 
 
 
b) Acceso por la Zeb para consXltar proYeedores, app para descXentos \            
boletos de cine 
 

- Pigina para consultar proveedores de salud en convenio: 
 

https://m\-health.com.mx/medicamovilcorporativaemp/login.php 
 

- App de descuentos \ boletos de cine: 
 

Descargar en Pla\ Store (Android) o App Store (Sistema IOS) la APP Bwigo             
Mobile2 

 
Tanto en la pigina como en la app para el acceso el usuario \ contrasexa es el                 
n~mero de contrato. Para el envto de los boletos seri mediante su cuenta de correo               
electrynico asignada en la aplicaciyn. 
 
 

 

1. Obligaciones del Afiliado: 
 
 

A.SolicitXd del SerYicio: 
 
En caso de una Situaciyn de Asistencia, el ​Afiliado TitXlar \/o Afiliado o su              
Responsable llamarin al Call Center \ deberin proporcionar los siguientes datos: 
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a) Domicilio \ referencias en donde se encuentra \ n~mero de telpfono en            

donde Mpdica Myvil podri contactar con el ​Afiliado TitXlar \/o Afiliado o su             
Responsable, ast como todos los datos que el asesor telefynico del Call            
Center le solicite.  

b) Nombre completo del ​Afiliado TitXlar \/o Afiliado ​\ n~mero de Membresta. 
c) Descripciyn del problema \ el tipo de a\uda o asistencia que precise.  

 
 

B.Uso de la Membresta Mpdica MyYil 
 

a) La Membresta es de uso personal e intransferible. 
b) En caso de que el ​AFiliado TitXlar \/o Afiliado no utilice los servicios de la               

Membresta durante su vigencia, pstos no son acumulables para la siguiente           
vigencia a iniciar. 
 

 
 

2. Normas Generales: 
 
Para la atenciyn de las reclamaciones derivadas de un servicio: 
 

- Cualquier reclamaciyn relativa a la prestaciyn de servicios deberi ser          
presentada dentro de los siguientes 90 dtas naturales a la fecha en la que se               
brindy el servicio. 

 
- Casos ÒNICOS en los que procede el reembolso \/o devoluciyn de un            

servicio pagado: 
 
 

a. Cuando el ​Afiliado TitXlar \/o Afiliado cuente con la cobertura \           
derivado de un error en la informaciyn (n~mero de pyli]a, nombre del            
Afiliado TitXlar \/o afiliado​, o que no se encuentre registrado dentro           
del sistema de Mpdica Myvil) el servicio le ha\a sido cobrado como            
precio abierto. 

b. Cuando se reali]a un cobro ma\or al estipulado en las presentes           
Condiciones de asistencia 

c. Con previa autori]aciyn \/o peticiyn del irea correspondiente de         
Mpdica Myvil por alguna excepciyn a su Membresta Corporativa         
Mpdica Myvil. 

 
 
 

VIII. E[clXsiones Generales de los SerYicios de la       
Membresta Mpdica MyYil: 
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Mpdica MyYil no otorgari los serYicios \ asistencias en los          
sigXientes sXpXestos: 
 

A. SitXaciones de asistencia ocXrridas en el e[tranjero o en ]ona sin red de             
proYeedores de serYicios. 

B. Las sitXaciones de asistencia ocXrridas cXando el Afiliado TitXlar \/o          
Afiliado no se encXentre en la base de datos de Mpdica MyYil \/o de sXs               
proYeedores en conYenio. 

C. Los Afiliados (TitXlares \/o Afiliados) no tendrin derecho a reembolsos          
por Mpdica MyYil ni por sX proYeedores e[cepto en lo estipXlado en la             
cliXsXla de Reembolso. 

D. CXalqXier tipo de gasto mpdico, hospitalario \ farmacpXtico \/o cXalqXiera          
no amparado o mencionado en los SerYicios \ Asistencias. 

E. Los SerYicios \ Asistencias qXe el Afiliado TitXlar \/o Afiliado ha\a           
gestionado, contratado \ pagado por sX cXenta e[cepto en lo estipXlado           
en la cliXsXla de Reembolso. 

F. Los serYicios no aplicarin en sitXaciones o caXsas de fXer]a ma\or qXe            
impidan el acceso del eqXipo de Mpdica MyYil o del ProYeedor al lXgar de              
la prestaciyn del serYicio, tales como: retenes, toqXes de qXeda,          
insegXridad, manifestaciones, llXYia, calles cerradas, impedimento al       
acceso por parte de casetas de Yigilancia o personal de segXridad,           
fenymenos de la natXrale]a de caricter e[traordinario, tales como         
inXndaciones, terremotos, erXpciones Yolcinicas \ tempestades      
ciclynicas, indicados de forma enXnciatiYa, mis no limitatiYa.  

G. En caso de fallecimiento, los SerYicios \ Asistencias no inclX\en          
impresiyn o asesorta en la misma para certificados de defXnciyn. 

H. Los SerYicios \ Asistencias qXe no cXenten con todos los datos           
correctos: Calle, n~mero, colonias, entrecalles, etc. 

I. Mpdica MyYil no se obliga a otorgar ning~n tipo de responsiYa mpdica            
dXrante la prestaciyn de los serYicios correspondientes. 

J. Los SerYicios \ Asistencias se limitan a la estabili]aciyn en el primer            
contacto \ no contemplan el segXimiento en el tratamiento de          
enfermedades o padecimientos detectados por el personal de Mpdica         
MyYil.  

K. Detecciyn oportXna de enfermedades.  
L. PreYenciyn del sXrgimiento posterior de enfermedades o complicaciones        

de las mismas. 
M. RestaXraciyn de la salXd mediante acciones terappXticas \/o        

rehabilitaciyn. 
N. Atenciyn mpdica al Afiliado cXando pste se encXentre en las sigXientes           

condiciones: psiqXiitrico agresiYo, infecto contagioso, ebrio \/o drogado        
agresiYo, etc.  

O. Una Ye] qXe Mpdica MyYil reali]a el traslado a la Xnidad mpdica            
hospitalaria el tiempo qXe estari la Xnidad \ personal de mpdico dXrante            
el proceso de la recepciyn del Afiliado seri de mi[imo 60 minXtos \             
posteriormente se dari por terminado el serYicio; si despXps de este           
tiempo \ por lo qXe cXalqXier circXnstancia ajena a Mpdica MyYil por la             

 
 

27 



Condiciones Generales Membresta Corporativa Mpdica Myvil 
 

 
cXal la Xnidad \ tripXlaciyn se Yean obligados a permanecer en el lXgar,             
este tiempo se cobrari como hora adicional a precio preferencial. 

P. En caso de defXnciyn, no se e[pedirin certificados de defXnciyn. 
Q. No se reali]a deYolXciyn de primas por bajas de Afiliados TitXlares o            

Afiliados. 
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