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Informacion general y normas de uso

Objeto del concierto y alcance de la accion protectora

El objeto del concierto es asegurar el acceso a la prestacion de asistencia sanitaria en el territorio
nacional a los beneficiarios que opten por recibir la asistencia a través de Adeslas.

Las contingencias cubiertas por este concierto son las derivadas de enfermedad comun o profesional,
lesiones derivadas de accidente, cualquiera que sea la causa, incluso si se trata de un acto de
terrorismo, y por embarazo, parto y puerperio, asi como las actuaciones preventivas recogidas en el
mismo.

Identificacion / tarjeta sanitaria

La tarjeta sanitaria de Adeslas facilita la identificacion del beneficiario y la prestacion de los servicios
médicos que necesite simplificando los tramites administrativos.

Cada persona cubierta tiene su propia tarjeta, que es personal e intransferible y ha de ir firmada por el titular
de la misma.

Cuando se produzca el robo, extravio o deterioro, o se advierta alguna anomalia en la tarjeta,
comuniguelo a nuestro Servicio de Atencion al Cliente 24 horas (31 919 1898 /93 518 1080) o a
cualquiera de nuestras oficinas. Se anulara la anterior y le enviaremos una nueva.

Siempre que se acceda a alguno de los servicios de nuestros catalogos de proveedores serd necesario
presentar la tarjeta sanitaria. Como se indica en el dorso de su tarjeta, los profesionales sanitarios
podran solicitarle, ademas, documento acreditativo de su personalidad como titular de la tarjeta.
Libertad de eleccion de facultativo y centro

Los beneficiarios podran elegir libremente facultativo y centro de entre los que figuran en el catélogo
de servicios de Adeslas.

Servicios que precisan autorizacion previa y procedimiento para su obtencion

Las prestaciones que se relacionan a continuacion estaran sujetas a autorizacion previa de Adeslas:

1.1. Hospitalizaciones

Hospitalizacion

Hospitalizacion de dia

Hospitalizacion domiciliaria

Equipos de soporte en cuidados paliativos

O 0O T >
N=ANEAN N

1.2. Técnicas diagndsticas, tratamientos y técnicas quirdrgicas

A) Cirugia ambulatoria

B) Odontoestomatologia: Tartrectomia (limpieza de boca), se solicitard la autorizacion a partir
de la segunda limpieza. Protesis dentarias e implantes osteointegrados en accidente en acto
de servicio o enfermedad profesional y en los supuestos previstos en el Ultimo parrafo de la
clausula 2.8.2 y en la clausula 2.8.3.
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Rehabilitacion, fisioterapia y logopedia

Terapias respiratorias domiciliarias: oxigenoterapia, ventiloterapia y aerosolterapia
Tratamientos de didlisis peritoneal y hemodidlisis

Oncologia: inmunoterapia y quimioterapia, cobaltoterapia, radiumterapia e isétopos
radiactivos, braquiterapia y acelerador lineal

Diagndstico por imagen: Tomografia Axial Computerizada, Resonancia Magnética,
Ortopantomografia, Mamografia, PET-TC, Gammagrafia, Doppler y Densitometria Osea
Estudios neurofisiolégicos

Test y estudios neuropsicoldgicos

Estudio y tratamiento endoscdpico

Cardiologia: estudios y tratamientos hemodinamicos

Obstetricia: amniocentesis

) Oftalmologia: retinografia y tratamiento laser, tomografia dptica de coherencia, tomografia
Optica con laser confocal (HTR - Heidelberg Retina Tomograph), polarimetria, laser GDX,
tratamiento de la degeneracion macular asociada a la edad (DMAE) por terapia fotodindmica
o0 inyeccion intravitrea de antiangiogénicos

Tratamiento en unidad del dolor

Estudio y tratamiento en unidad del suefio

Litotricia renal extracorporea

Pruebas diagndsticas de infeccion aguda (PDIA) por COVID-19

ce

= o I
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1.3. Psicoterapia
1.4. Asistencia a médicos consultores
1.5. Podologia

1.6. Servicios de correspondientes al nivel IV (excepto consultas ambulatorias de especialistas)
servicios de referencia y servicios especiales.

1.7. Servicios correspondientes a los centros hospitalarios privados no concertados con derecho de
asistencia para el beneficiario.

Los mutualistas y beneficiarios que precisen la autorizacion podran obtenerla a través de los canales
que Adeslas pone a su disposicion:

+ Presencialmente, en cualquiera de sus delegaciones
+ Telefénicamente (300 50 50 40/91 919 18 98)
- Através de la pagina web de la entidad (www.segurcaixaadeslas.es)

Asistencia domiciliaria

La asistencia sanitaria se prestara por los profesionales de atencion primaria en el domicilio del
paciente, siempre que la situacion clinica asi lo requiera, en los siguientes casos:

a) Cuando se trate de pacientes que por razén de su enfermedad no pueden desplazarse.

b) Cuando se trate de pacientes inmovilizados crénicos que precisen ayuda de otra persona para
las actividades basicas de la vida diaria.

¢) Cuando se trate de enfermos terminales.

d) Cuando se establezcan mecanismos especificos por la entidad.
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La asistencia domiciliaria de estos pacientes incluye las extracciones y/o recogidas de muestras a
domicilio que sean precisas, asi como todos aquellos procedimientos propios de la atencion primaria,
entre ellos, tratamientos parenterales, curas y sondajes.

Asistencia en régimen de hospitalizacion

La asistencia en régimen de hospitalizacién comprende la asistencia médico-quirdrgica incluida, la
realizacion de los tratamientos y procedimientos diagndsticos que precisen los pacientes que
requieren cuidados continuados en régimen de hospitalizacién, asi como los servicios hoteleros
basicos inherentes a la misma.

Los beneficiarios que precisen asistencia en régimen de hospitalizacién deberdn solicitar autorizacion
previa de Adeslas aportando la preceptiva prescripcion del médico de la entidad con indicacion del
centro hospitalario. En los ingresos efectuados a través de los servicios de urgencia, esta tramitacion
debera efectuarse en el plazo mas breve posible.

En el caso de que un beneficiario se encuentre ingresado en un centro hospitalario ajeno a la entidad
por una situacion de urgencia, puede solicitar su ingreso en un centro concertado de la misma para la
continuidad de la asistencia sin que sea necesaria la prescripcion de un médico de la entidad. Para
ello, ademas de la solicitud, debera aportar el informe médico del proceso por el que esta siendo
atendido.

La hospitalizacion persistird mientras que, a juicio del facultativo responsable de la asistencia al
enfermo, subsista la necesidad, sin que razones de tipo social puedan ser motivo para prolongar la
estancia.

Otros regimenes de hospitalizacion:
A) Hospitalizacion de dia

a) Comprende las actividades asistenciales, diagndsticas, terapéuticas y de rehabilitacion,
destinadas a pacientes que requieren cuidados especializados continuados, incluida la cirugia
mayor ambulatoria, pero que no precisan que el paciente pernocte en el hospital.

b) Serén por cuenta de Adeslas todos los gastos de hospitalizacion que se puedan producir en el
centro sanitario durante la estancia en el mismo para la realizacién de procedimientos
diagnosticos y/o terapéuticos.

B) Hospitalizacién domiciliaria

a) Comprende el conjunto de tratamientos y cuidados sanitarios proporcionados en el domicilio
del paciente, de una complejidad, intensidad y duracion comparables a las que recibiria ese
mismo paciente en el hospital convencional, y que por esos motivos no pueden ser asumidos
por el nivel de Atencion Primaria.

b) La hospitalizacién domiciliaria podré llevarse a cabo en aquellos casos en que el estado del
enfermo lo permita.

c) Durante esta hospitalizacion, la responsabilidad del seguimiento del paciente corresponde a la
unidad de hospitalizacion a domicilio (UHD) y serd prestada por los especialistas (médicos de
familia o internistas) y el personal de enfermeria que conforma dicha UHD, la cual debera
estar coordinada con la unidad de hospitalizacion médica o quirurgica correspondiente a la
patologia del paciente y con el drea de urgencias del hospital, con la finalidad de garantizar la
continuidad asistencial.
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d) Elingreso en la UHD podré realizarse desde un servicio hospitalario mediante el
correspondiente informe de derivacién, asi como desde atencién primaria o especializada
ambulatoria. En estos dos Ultimos casos, correspondera a la UHD valorar si el paciente
cumple los criterios de ingreso en dicha unidad.

e) Elingreso en la UHD estara sujeto a los mismos requisitos que el ingreso en un hospital,
recibiendo las mismas atenciones que hubiera recibido de estar ingresado en un hospital.

f) La UHD informaré por escrito al paciente y su familia acerca de cémo contactar con la unidad
a cualquier hora del dia, con el objeto de dar respuesta a las eventuales incidencias. Cuando
se produzca el alta, el médico de la UHD emitira el correspondiente parte médico de alta en
los términos previstos por la ley.

g) Mientras el paciente permanezca ingresado en la UHD, correran por cuenta de Adeslas todas
las atenciones y productos que precise el paciente, ademas de toda la medicacion, material
de curas, nutriciones no comunes, pruebas complementarias, interconsultas, absorbentes,
sondas, hemodialisis domiciliaria y oxigenoterapia. Quedan excluidas, en todo caso, las
dotaciones domésticas ordinarias, la nutricion comun y los servicios de auxiliares de clinica.

Transporte para la asistencia sanitaria

El transporte para la asistencia sanitaria contemplada en este concierto incluye las siguientes
modalidades:

a) Transporte sanitario urgente
b) Transporte sanitario no urgente
c) Transporte en medios ordinarios

Transporte sanitario urgente

La atencion de urgencia comprende, entre otras prestaciones, el transporte sanitario urgente, terrestre,
aéreo o maritimo, asistido o no asistido, segun lo requiera la situacion clinica de los pacientes, en los
casos en que sea preciso para su adecuado traslado al centro sanitario que pueda atender de forma
adecuada la situacion de urgencia.

Este tipo de transporte comprende las siguientes modalidades:

a) Transporte primario urgente, desde el lugar donde se ha producido la emergencia hasta el
primer centro o dispositivo sanitario con capacidad para atender al paciente. Puede requerir
una primera asistencia, en el mismo lugar donde se ha producido la emergencia, por parte de
personal cualificado.

b) Transporte sanitario solicitado por el Centro Coordinador de Urgencias (900 322 237).

Utilizacion directa del servicio de ambulancias:

En los casos de urgencia en que no haya sido posible comunicar con los servicios de urgencias y/o de
ambulancias de la entidad y no resulte adecuada otra alternativa, el beneficiario podréa solicitar
directamente del servicio de ambulancias existente en la localidad el traslado al servicio de urgencias
de la entidad a la que se encuentre adscrito, y la entidad deberad asumir o reintegrar los gastos del
traslado.
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Transporte sanitario no urgente

El transporte sanitario no urgente consiste en el desplazamiento de enfermos o accidentados que no
se encuentran en situacion de urgencia o emergencia, y que por causas exclusivamente clinicas estan
incapacitados para desplazarse en los medios ordinarios de transporte a un centro sanitario para
recibir asistencia sanitaria o a su domicilio tras recibir la atencién sanitaria correspondiente, y que
pueden precisar 0 no atencion sanitaria durante el trayecto. El transporte sanitario no urgente debe
ser accesible a las personas con discapacidad.

La cartera de servicios de transporte sanitario no urgente incluye el transporte sanitario asistido, para
el traslado de enfermos o accidentados que requieren asistencia técnico-sanitaria en ruta, y el
transporte sanitario no asistido, que es el indicado para el traslado especial de enfermos o
accidentados que no requieren asistencia técnico-sanitaria en ruta.

El transporte sanitario no urgente, segun el origen y destino del traslado del paciente, asi como por el
caracter de periodicidad, comprende los siguientes tipos de traslados:

a) Traslados periddicos del paciente desde su domicilio a centros sanitarios y/o traslado desde
centros sanitarios a su domicilio.

b) Traslado puntual del paciente desde su domicilio a centros sanitarios y/o traslado desde
centros sanitarios a su domicilio.

c) Traslado del paciente desde un centro sanitario a su domicilio, si fuera necesario, tras el alta
hospitalaria o tras atencion en un servicio de urgencias.

d) Traslado de un paciente a su municipio de residencia, bien a su domicilio o a otro centro
sanitario, cuando hubiera recibido asistencia urgente en otro municipio en el que se
encontrara desplazado transitoriamente, siempre que su situacion clinica haga necesaria la
utilizacion de transporte sanitario.

Se entiende por domicilio del paciente el lugar de residencia habitual o temporal.

Los centros sanitarios de origen y/o destino deben ser centros concertados con la entidad, o haber
sido objeto de autorizacion especifica.

La necesidad de transporte sanitario se justificara mediante la prescripcion escrita del
correspondiente facultativo, que debera valorar tanto el estado de salud como el grado de autonomia
del paciente para poder desplazarse en medios de transporte ordinarios, entre su domicilio y un centro
sanitario, o viceversa, independientemente del problema de salud de origen.

La prescripcion del transporte se considerara justificada siempre que el paciente cumpla, al menos,
uno de los dos criterios siguientes:

a) Limitacion para el desplazamiento auténomo y que requiere el apoyo de terceras personas.
b) Situacion clinica del paciente que le impida el uso de medios de transporte ordinario.

Transporte en medios ordinarios

Se considera transporte en medios ordinarios, a los fines asistenciales previstos en el Concierto, el
que se realiza en automavil, autobus, ferrocarril, o si procediese por tratarse de provincias insulares o
en las ciudades de Ceuta o Melilla, en barco, en avidn o helicoptero.
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El beneficiario tendra derecho a este tipo de transporte a cargo de la entidad en los siguientes supuestos:

a) Desplazamientos motivados por la indisponibilidad de los medios exigidos en el
correspondiente municipio, en funcion del nivel asistencial en el que esté encuadrado, de
forma que el beneficiario venga obligado a desplazarse desde el municipio en que resida, con
caracter temporal o permanente, al mas proximo donde aquellos estén disponibles.

b) Desplazamientos a servicios de nivel IV, a servicios de referencia y a los servicios especiales
ubicados en un municipio distinto al de residencia, cuando en el mismo no se disponga de
este tipo de servicios.

c) Desplazamientos a un municipio distinto al de residencia para recibir asistencia sanitaria
derivada de accidente en acto de servicio o enfermedad profesional.

Los traslados se valoraran siempre por su coste, en clase normal o turista, en lineas regulares de
transporte en autobus o ferrocarril o, si procediese por tratarse de provincias insulares o las
ciudades de Ceuta y Melilla, en barco, avién o helicoptero, hasta el municipio méas proximo en que la
entidad disponga de medios para completar la asistencia requerida. La prestacién comprendera el
traslado de regreso.

Se tendra derecho a los gastos de transporte de un acompafante para los desplazamientos del
paciente en los siguientes supuestos:

a) Desplazamientos de beneficiarios menores de quince afios vy, en el caso de las ciudades de
Ceuta y Melilla y provincias insulares, menores de 18 afios.

b) Desplazamientos de beneficiarios que acrediten un grado de discapacidad igual o superior al 65%.

c) Desplazamientos de beneficiarios residentes en las ciudades de Ceuta y Melilla'y en las
provincias insulares, cuando asi lo indique su médico responsable, circunstancia que se
acreditard mediante la presentacion de la prescripcion escrita del facultativo.

Garantia de accesibilidad a los medios

La Entidad debe garantizar el acceso a los medios que en cada nivel asistencial exige la Cartera de
Servicios.

Si no existieran medios ni privados ni publicos en el correspondiente nivel asistencial, la Entidad debe-
ra facilitarlos donde estén disponibles, priorizando criterios de cercania al domicilio del beneficiario.

Si existieran medios disponibles en el nivel asistencial correspondiente, la Entidad se obliga a facilitar
el acceso de los beneficiarios a alguno de los existentes en el referido nivel, gestionando directamente
con el proveedor el acceso y el abono de los gastos.

En caso de que la Entidad no ofertara ningtn recurso valido, el beneficiario podra acudir a los faculta-
tivos o centros de su eleccion existentes en el marco geografico del referido nivel, debiendo la Entidad
asumir directamente los gastos que pudieran facturarse.

Utilizacion de medios no concertados

De conformidad con lo establecido en las normas legales y reglamentos correspondientes, cuando un
beneficiario, por decision propia o de sus familiares, utilice medios ajenos a la entidad, debera abonar,
sin derecho a reintegro, los gastos que puedan ocasionarse, excepto en los casos de denegacion
injustificada de asistencia y en los de asistencia urgente de caracter vital.
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En aplicacion de lo previsto en el reglamento correspondiente, se produce denegacion injustificada de
asistencia:

a)

Cuando Adeslas no autorice o no ofrezca una solucion asistencial valida antes de que
concluya el quinto dia habil siguiente a la fecha de solicitud del beneficiario de alguna de las
prestaciones o servicios que precisan autorizacion previa, en el nivel que corresponda, y que
haya sido prescrita por un médico concertado, o deniegue una prestacion incluida en la
cartera de servicios cubierta por este concierto. La respuesta de la entidad debera realizarse
por escrito o por cualquier otro medio que permita dejar constancia de la misma.

Cuando Adeslas no cumpla con las exigencias de disponibilidad de medios previstos en el
presente concierto. En este supuesto, el beneficiario podré acudir a los facultativos o centros
de su eleccion que existan en el referido nivel de conformidad con lo estipulado en el apartado
"garantia de accesibilidad a los medios".

Cuando el beneficiario solicite autorizacion a Adeslas para acudir a un facultativo o centro no
concertado (previa prescripcion por escrito de un facultativo de la entidad con exposicion de
las causas médicas justificativas de la necesidad de remision al medio no concertado) y la
entidad ni lo autorice ni ofrezca una alternativa asistencial valida con sus medios antes de
que concluya el décimo dia habil siguiente a la presentacion de la solicitud de autorizacion.
Cuando un beneficiario haya acudido o esté ingresado en un centro de Adeslas para recibir
asistencia y segun criterio del facultativo que le atiende no existan o no estén disponibles los
recursos asistenciales necesarios. En este supuesto se presume que se produce una
situacion de denegacion injustificada de asistencia cuando desde el medio de la entidad se
haya remitido al paciente a centro no concertado.

Cuando el beneficiario esté ingresado en un centro no concertado a causa de una situacion
médica que requiera una atencién inmediata de urgencia, y este (o los familiares o terceros
responsables) lo comunique a Adeslas dentro de las 48 horas posteriores al ingreso y no le
ofrezca una solucion asistencial valida antes de que concluyan las 48 horas siguientes a la
comunicacion, bien comprometiéndose a asumir los gastos que se ocasionen, bien
gestionando su traslado a un centro de la entidad, propio o concertado, siempre que el
traslado sea médicamente posible. La solicitud a la entidad se realizara por un medio que
permita dejar constancia de la misma (preferiblemente a través de su Centro Coordinador de
Urgencias y Emergencias) e incluird una breve descripcion de los hechos y circunstancias en
que se ha producido el ingreso.

Asistencia urgente de caracter vital

Se considera situacion de urgencia de caracter vital aquella en que se haya producido una patologia
cuya naturaleza y sintomas hagan previsible un riesgo vital inminente o muy proximo, o un dafo
irreparable para la integridad fisica de la persona de no obtenerse una actuacion terapéutica de
inmediato.

Para que el beneficiario tenga derecho a la cobertura de los gastos producidos por utilizacion de
medios ajenos en situacion de urgencia vital, el medio ajeno al que se dirija o sea trasladado el
paciente debera ser razonablemente elegido, teniendo en cuenta las circunstancias de lugar y tiempo
en que la patologia se haya producido, asi como la capacidad de decision del enfermo y, en su caso,
de las personas que prestaron los primeros auxilios.
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Situaciones especiales de urgencia

Se considerara que siempre rednen la condicion de urgencias de caracter vital las siguientes
situaciones especiales:

a) La asistencia que precisen los beneficiarios con motivo de accidente en acto de servicio o en
el ejercicio de las funciones propias de su actividad o como consecuencia o con ocasion de
actos cometidos por personas integradas en bandas o grupos organizados y armados.

b) Cuando el beneficiario se encuentre en la via o lugares publicos y los equipos de emergencias
sanitarias publicos (112, 061, etc.) sean activados por persona distinta a aquel o a sus
familiares en caso de que se encuentre acompafado.

¢) Cuando la activacion de los equipos de emergencias sanitarias publicos sea realizada por los
cuerpos de seguridad del Estado u otras estructuras de emergencias no sanitarias
(bomberos, etc.).

d) Cuando el mutualista sufra un accidente en acto de servicio y sea atendido por los equipos de
emergencias sanitarias publicos en el lugar donde se ocasione.

e) Cuando el beneficiario resida en un centro de mayores asistido o en un centro para crénicos y los
equipos de emergencias sanitarias publicos sean activados por el personal del centro, o cuando
aquel resida en domicilio particular, y estos equipos sean activados por un servicio de
teleasistencia de financiacion publica, en ambos casos, siempre y cuando aquél o su familia hayan
comunicado al centro o servicio su adscripcion a la entidad a efectos de su asistencia sanitaria.

f)  Cuando en el marco de una emergencia sanitaria decretada por la autoridad sanitaria
correspondiente, el beneficiario haya utilizado recursos sanitarios publicos por orden de
aquella.

A efectos de la cobertura de los gastos producidos, la situacion de urgencia de cardcter vital se
extiende desde el ingreso hasta el alta hospitalaria del paciente (incluyendo los posibles traslados a
otros centros no concertados por causas asistenciales), salvo en los dos supuestos siguientes:

a) Cuando Adeslas, con la conformidad del equipo médico que estuviese prestando la asistencia,
ofrezca una alternativa asistencial que posibilite el traslado del paciente a un centro propio o
concertado adecuado y el enfermo o sus familiares responsables se nieguen a ello.

b) Cuando el paciente sea remitido a un segundo centro ajeno y no existan causas que impidan
la continuidad del tratamiento en un centro de Adeslas.

El beneficiario, u otra persona en su nombre, comunicard a Adeslas la asistencia recibida con medios
ajenos por cualquier medio que permita dejar constancia de la comunicacion, aportando el
correspondiente informe médico de urgencias, dentro de las 48 horas siguientes al inicio de la
asistencia, salvo que concurran circunstancias excepcionales, debidamente justificadas, que hayan
impedido comunicar la asistencia recibida con medios ajenos.

Cuando Adeslas reciba la comunicacion de la asistencia de un beneficiario en medios no concertados
debera contestar, dentro de las 48 horas siguientes a la recepcion de la comunicacion y por cualquier
medio que permita dejar constancia de la misma, si reconoce la existencia de la situacion de urgencia
vital y, por tanto, acepta el pago de los gastos producidos, o si, por el contrario, no se considera
obligada al pago por entender que no ha existido una situacion de urgencia de caracter vital.

En el supuesto de que Adeslas reconozca la existencia de la situacion de urgencia vital debera
comunicar al proveedor sanitario que se hace cargo directamente de los gastos ocasionados, a fin de
que por parte de este se emita la correspondiente factura a la entidad. Si el beneficiario hubiera
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abonado los gastos, la entidad debera efectuar el reintegro dentro de los diez dias siguientes a la
fecha en que solicite el reintegro presentando los justificantes de los gastos.

En el supuesto de que Adeslas no se considere obligada al pago por entender que no ha existido la
situacion de urgencia vital, en un plazo maximo de siete dias, emitird un informe argumentando y
fundamentando tal circunstancia y dara traslado del mismo al beneficiario y al servicio provincial
correspondiente.

Cuando Adeslas deba asumir los gastos por la situacion de urgencia vital realizara las gestiones
oportunas ante el proveedor y se hara cargo de los gastos correspondientes por dicha asistencia. Si el
beneficiario ya hubiera abonado los gastos, Adeslas debera efectuar el reintegro al interesado una vez
este haya presentado los justificantes de los gastos.

Atencion primaria en el medio rural

En las zonas rurales expresamente previstas en los convenios suscritos con las respectivas
comunidades auténomas, la asistencia sanitaria a nivel ambulatorio, domiciliario o de urgencia a
cargo del médico general o de familia, pediatra, diplomado en enfermeria y matrona se podréa prestar
por los servicios de atencién primaria y de urgencia de la red sanitaria publica. En todo caso, los
beneficiarios residentes en los municipios incluidos en los respectivos convenios rurales, podran optar
por ser atendidos en los medios de que disponga la entidad en los municipios préximos.

Informacién sobre asistencia sanitaria en caso de accidente cuando existe un tercero obligado al
pago (accidentes de trafico, deportistas federados, etc.)

En el supuesto de asistencia sanitaria por lesiones producidas o enfermedad derivada o agravada por
accidentes cubiertos por cualquier modalidad de seguro obligatorio o cuando el coste de la asistencia
sanitaria prestada deba ser satisfecho legal o reglamentariamente por organismos publicos distintos
de las mutualidades o por entidades privadas, Adeslas, sin perjuicio de cubrir en todo caso la
asistencia, podra subrogarse en los derechos y acciones de los beneficiarios relativos al importe de
los gastos derivados de dicha asistencia sanitaria, realizando a su cargo las gestiones necesarias
para reintegrarse del coste de la misma. Los beneficiarios, por su parte, estaran obligados a facilitar a
Adeslas los datos necesarios para ello.
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Convenio rural

Con independencia de todos los servicios que Adeslas pone a tu disposicion en
esta provincia segun lo que antecede, la mutualidad o instituto al que perteneces tiene
establecido con los servicios de salud de tu comunidad autonoma un Convenio,
en virtud del cual:

1.

En régimen ambulatorio o, cuando proceda, domiciliario, puedes hacer uso de los
servicios de atencion primaria (medicina general, pediatria, enfermeria o practicante
y matrona) y urgencias extrahospitalarias, que los servicios de salud de tu comunidad
auténoma tenga dispuestos en los municipios y zonas basicas de salud que a
continuacion se relacionan en la tabla siguiente.

Sdlo el facultativo del centro de atencién primaria esta autorizado para prescribir un
ingreso o atencion urgente en un centro hospitalario concertado, y en caso de
urgencia vital donde proceda. Esa prescripcion es imprescindible para que los gastos
derivados de dicho ingreso sean cubiertos por Adeslas.

Ademas, para recibir la prestacion de los servicios sanitarios de urgencia
extrahospitalaria, puedes utilizar también los servicios de urgencia de atencién
primaria con los que tu comunidad auténoma cuente en las localidades de la
provincia que se recogen en la tabla con el signo (*).

Solo el facultativo del centro de atencidn primaria que atiende la urgencia esta
autorizado para prescribir un ingreso o atencion urgente en un centro hospitalario
concertado y, en caso de urgencia vital, donde proceda, prescripcion imprescindible
para que los gastos derivados de dicho ingreso sean cubiertos por Adeslas.

NOTA.- Este listado reproduce las localidades recogidas en el convenio rural vigente en el momento de la publicacion
del presente catélogo, sin perjuicio de que puedan producirse cambios en la prérroga de los mismos.
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SRES17/11

adeslas.es

900 50 50 40
919191898

Cita Clinica Dental Adeslas
(pdlizas con cobertura Dental)

900 22 99 22
919551900

SegurCaixa Adeslas, S.A. de Seguros y Reaseguros, con domicilio social en el Paseo de la Castellana, 259 C (Torre de Cristal),
28046 Madrid, con NIF A28011864, e inscrita en el R. M. de Madrid, tomo 36733, folio 213, hoja M-658265.





