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Plan Basico de Salud

Te ofrece un conjunto de servicios, otorgados a

través del Seguro Familiar de Salud a las personas afiliadas al
Régimen Contributivo del Sistema Dominicano de Seguridad
Social, es decir, a toda persona que posee trabajo formal.

Tabla de beneficios

COBERTURAS LIMITES CUADRO DE VACUNAS

Ambulatorias

Consulta ambulatoria

Emergencia ambulatoria por
enfermedad o por accidente

Vacunas

Estudios especiales para
diagndsticos

Diagnésticos ambulatorios

Medicina ambulatoria
Hospitalizacion

Habitacion, costo diario

Honorarios quirtrgicos
Internamientos quirdrgicos
Internamientos clinicos

Sala de cuidados intensivos
Servicios especiales de hospital
Medicina durante internamiento

Honorarios clinicos

Maternidad
Recién nacidos con problemas

Parto

Cesarea
Limite anual

Tope anual del gasto

Alto costo

Trasplante Renal
Medicamentos para Cancer

Medicamentos para otras
patologias diferentes al Cancer

llimitada sujeto a copago

100%

100% hasta los 7 afios

80%
80%
RD$8,000 anual al 70%

RD$2,346
(RD$1,725 al 100%
y el resto al 90%)

90%
90%
85%
80%
85%
85%
85%

80%
100%
80%

[limitado

RD$1,000,000 al 80%
por evento por afo

RD$3,500,000
RD$2,090,000

RD$1,000,000

Nombre Génerico

Edad Cantidad

BCG Recién nacido 1
DT Adulto 5
DPT 18 meses y 4 afios 2
Meningitis 2,4y alos 6 meses 3
Pentavalente 2,4y alos 6 meses 3
Difteria/ Tosferina/Tétano (DPT)

HepB/HIB

Polio (Inyectado) 24,6,18 mesesy 4afios 5
Hepatitis B Recién nacido 1
Rota Virus 2y 4 meses 2
Triple Viral (SRP) 12 meses 1

Sarampion - Paperas - Rubeola




¢Sabias que?

Por el aporte que realizas al Plan de Servicios

de Salud, puedes incluir sin pago adicional a tus
dependientes directos (conytge e hijos), Para la inclusion de hijos menores de 18 afios extranjeros

también a tus padres y a tus hijos mayores de 21 de padres dominicanos, se necesita la documentacién
afios, que no sean estudiantes ni discapacitados, siguiente:

pagando por cada uno el capita aprobado. 1. Acta de nacimiento y/o certificado de nacido vivo
(extranjera)

2. Traduccidn del acta de nacimiento y/o certificado de
nacido vivo

Documentos para la afiliacidn

3. Copia de las cédulas de los padres
DEPENDIENTES DIRECTOS

Parentesco Documentos requeridos Para la inclusion de menores extranjeros que sean hijos de

Afiliado titular Copia de la cédula extranjeros residentes legales en la Repiiblica Dominicana:
Copia de la cédula 1. Cédula del titular cotizante

Conyuge Certificado de matrimonio

o Acta de Convivencia 2. Acta de nacimiento emitida por el pais de origen

3. Copia de transcripcidn legalizada del acta de nacimiento
Hijos (as) menores de 18 Acta de nacimiento P P &

afios 4, Copia del permiso de residencia de los padres y del menor

Hijos (as) 18-21 afios’ Copia de cédulay
certificado de estudios

Hijos (as) mayores de Copia de la cédula
21 afos con incapacidad Certificado de discapacidad
permanente

DEPENDIENTES ADICIONALES?

Parentesco Documentos requeridos

Copia de la cédula

ez jpEeie el lEr Acta de nacimiento titular

Copia de la cédula
Madre y padre del conyuge Acta de nacimiento
conyuge

Acta de nacimiento
Copia de la cédula
Solicitud de afiliacion

Hijos (as) mayores de 21
afos

Si eres extranjero, podras afiliarte al Plan
de Servicios de Salud cumpliendo con los
procedimientos de residencia provisional o

permanente.

Nota: debe estar al dia en el pago de las cotizaciones de la Seguridad Social.
1. Para incluir hijastros se requiere la misma documentacion y que su padre/madre
bioldgico esté dentro de la pdliza.
2. Para los dependientes adicionales, el empleado debe de realizar un aporte por cada
uno (cdpita establecida por Ley).



Los afiliados al Seguro Familiar de
Salud del Régimen Contributivo tienen
los siguientes derechos principales:

Derecho a recibir todas las prestaciones del Plan de Servicios de Salud
(PDSS) a partir de los 30 dias de la afiliacién. Este incluye las siguientes
prestaciones:

Emergencias: cobertura 100%, sin pago de diferencia.

Promocidn y Prevencion: cobertura al 100%, sin pago de diferencia en
los Prestadores de Servicios de Salud (PSS) del Programa de Promocidn
y Prevencion (PYP), que incluye los siguientes programas:

= Asistencia prenatal

= Prevencidn fiebre reumatica

« Tratamiento integral nifios y nifias

« Infecciones de transmisién sexual

« Planificacién familiar

> Malaria

» Programa Ampliado de Inmunizacién (PAI)

» Salud escolar

« Tratamiento de hipertension arterial

* Prevencidn cancer cervicouterino

« Prevencidn y tratamiento tuberculosis

= Prevencidn y tratamiento diabetes tipo |, insulino dependiente

= Prevencidn y tratamiento diabetes tipo Il, no dependiente
Atencién Ambulatoria: cobertura ilimitada. Sujeto a copago.

Hospitalizacién: cobertura ilimitada (sin depdsito), pagando diferencia
de un 15% del monto final de la cuenta, el copago, no seréd mayor a un
salario minimo en los servicios de hospitalizacidn, cesareas, cirugias,
trasplante renal y otras enfermedades de alto costo.

Cirugifas: cobertura ilimitada, pagando diferencia de un 10% del monto
final de la cuenta, que no superara dos salarios minimos nacionales.
Incluye:

s Cirugfas generales

;s Cirugias menores

; Cirugias dermatoldgicas

s Cirugias gastricas

s Reumatologias

; Cirugias otorrinolaringoldgicas
; Cirugias uroldgicas

; Cirugias ortopédicas

; Cirugias hematoldgicas

; Cirugias cardiovasculares
; Cirugias endocrinoldgicas
s Neurocirugias

; Cirugias oftalmoldgicas

- Cirugias pedidtricas

- Cirugfas vasculares
- Cirugfas ginecoldgicas
- Cirugias neumologia

Parto normal: cobertura ilimitada al 100% para honorarios médicos y por
el recibimiento del bebé. El monto final de la cuenta no superara dos
salarios minimos nacionales.

Parto por cesdrea: cobertura ilimitada. Pagando diferencia de un 20% de
los honorarios médicos. El monto final de la cuenta no superaré dos
salarios minimos nacionales.

Atencién al neonato: proveer al infante los servicios de salud correspon-
dientes durante 60 dias, a partir de la fecha de parto, sin exigir su registro
@con el acta de nacimiento.

Habitacién: cobertura habitacién 100% hasta RD$1,500 por diay 90%
en el exceso de RD$1,500 hasta RD$2,040.

Apoyo diagndstico (Dx) ambulatorio: cobertura ilimitada, 20% de pago
de diferencia. El monto final de la cuenta no superara dos salarios
minimos nacionales.

Odontologfa: cobertura ilimitada. Pago de 20% de diferencia. El monto
final de la cuenta no superara dos salarios minimos nacionales.

@Rehabilitacién: cobertura ilimitada. Pago 20% de diferencia. El monto
final de la cuenta no superara dos salarios minimos nacionales. Incluye:

* Consultas
« Terapias
 Aparatos
* Prétesis

Medicamentos ambulatorios: cobertura de RD$8,000 por afiliado por
afo. Pagando el 30% de la diferencia en cada receta.

Cobertura de RD$90,000 por afio por afiliado en medicamentos
coadyuvantes en tratamientos oncoldgicos.

Enfermedades de alto costo y maximo nivel de complejidad: cobertura
prorateada de RD$1,000,000 afiliado por afo. Pago de diferencia del
20%, no superara dos salarios minimos nacionales. Incluye:

« Cirugia de corazén abierto para by pass
* Angioplastia

* Valvuloplastia mitral

« Transplante de cérnea

* Hemodidlisis renal

« Didlisis peritoneal

* Reemplazo articular cadera

* Reemplazo articular de rodilla

* Reemplazo articular de hombro

« Columna: cirugia escoliosis



* Columna: cirugia espondiolitesis total

* Atencién de unidad de cuidados intensivos

 Atencion de prematuros

* Tratamiento de cancer de adultos

« Tratamiento de cancer pediatrico

« Tratamiento de politraumatismo (Trauma total)

« Tratamiento de quemaduras graves (3er. grado o antéloga)
Cardiopatias adquiridas cubre, entre otras:

» Reemplazo de vélvula trictspide / de dos o tres vélvulas y
reemplazo de la valvula adrtica y aorta ascendente

= Angioplastia coronaria: percuténea, de dos o mas vasos / con
agente trombdlico de uno dos o mas vasos

» Angioplastia arteria coronaria con térax abierto
* Insercién o implante de prétesis intracoronaria (stent).

= Anastomosis aortocoronaria de una, dos, tres o mas arterias
coronarias / simple o secuencial

» Anastomosis simple o secuencial de arteria mamaria coronaria por
esternotomia o taracotomia

» Cateterismo transepal solo / con estudio electrofisioldgico /
transesofagico

« Pericardiectomia

« Ablacién con catéter de lesion del corazén / por crio o por
electrocoagulacion

* Implantacién de marcapasos
Cardiopatias congénitas cubre, entre otras:

» Comisurotomias o valvuloplastias de aorta / mitral, pulmonary
tricuspidea con baldn

« Reparacion del musculo papilar

* Recesidon de membrana subadrtica

» Colocacién de parche u homoinjerto suplavalvular

* Atrioseptomia quirtrgica interauricular con 'y sin balén

 Reparacion de defecto de tabique: interauricular / interventricular y
atrio ventricular / con prétesis o cateterismo / via percutanea o con
cateterismo

» Reparacion de tetralogia de fallot tranasatrial o transventricular

» Reparacién completa de todo tipo de drenaje venoso pulmonar
anémalo

« Cierre de ductus arterioso persistente

* Reparacion de la doble salida del ventriculo izquierdo y del
ventriculo derecho (simples o complejas)

» Reparacion de la transposicion de aorta / de la transposicién de os
grandes vasos / con parche adrtico y/o pulmonar

« Creacién de conducto entre ventriculo derecho y arteria pulmonar /
derivaciones cavo-pulmonar

« Cerclaje / reconstruccién / ablacién y reemplazo de arteria
pulmonar y adrtica, con o sin prétesis valvular mecénica

@Ll’mite de RD$2,090,000 para medicamentos de Alto Costo relaciona-
dos a tratamiento de céncer, incluye medicamentos neoadyuvantes,
adyuvantes y paliativos.

(gLimite de RD$1,000,000 para medicamentos de Alto Costo en otras
patologias no oncoldgicas.

Inclusién de coberturas de dispositivos, materiales y equipos necesarios
en la realizacion de los procedimientos.

Derecho a recibir atenciones médicas a consecuencia de un
accidente de transito: cobertura de una pdliza de 40 salarios
minimos nacionales. Sin pago de diferencia. Incluye:

» Atencién médica en sala de emergencia.

» Hospitalizacién, medicamentos y diagndsticos en casos
ambulatorios y de internamiento.

Cirugias a consecuencia de lesiones provocadas por el
accidente.

Tratamiento y rehabilitacion en caso de lesiones sufridas en el
accidente.

Gastos de traslado del afiliado del primer centro de atencién al
centro especializado en caso de ser necesario.

Correccion de defectos producidos a consecuencia de lesiones

sufridas.

Derecho a que la ARS le suministre el listado de Prestadores de
Servicios de Salud (centros médicos, farmacias, laboratorios, centros
diagndsticos, médicos). A falta de prestadores, la ARS tiene la
obligacién de garantizar el servicio.

Derecho a recibir los servicios de salud durante 60 dias, una vez
quede sin empleo.

Derecho a recibir informacién detallada de parte de la ARS sobre los
beneficios adicionales en caso de contar con un plan complementa-
rio y derecho a recibir orientacion y ser defendido por la Direccion de
Informacién y Defensa de los Afiliados a la Seguridad Social (DIDA).

Direccién de Informacién y Defensa de los Afiliados a la
Seguridad Social (DIDA)

Sede Principal, Torre de la Seguridad Social
Presidente Antonio Guzman Fernandez

Av. Tiradentes No. 33, Ens. Naco

Tel.: 809 472-1900 Ext. 462 | Fax: 809 563-3488
E-mail: dida@dida.gov.do

www.dida.gob.do



Proceso de solicitud y obtencidn
de autorizaciones

El prestador se comunica con nuestro Centro de Atencién
Telefénica, IVR o via el portal de Universal para solicitar las
coberturas correspondientes de los servicios ambulatorios
requeridos por el afiliado.

Proceso de Cotizacion de Servicios de Salud:

Hemos habilitado una opcién en nuestro ment telefénico
donde, sin necesidad de trasladarte a nuestras oficinas,
podras conocer la cotizacién de tu servicio de salud

(809 544 7111/ OPCION 9)

Aprovecha las ventajas de tener
tu nucleo familiar unificado

(conglomerado formado por el titular y sus
dependientes)

1. El contrato se mantiene activo mientras uno de los
conyuges se encuentre cotizando en la TSS.

2. Contaras con la facilidad de tramitar todo lo relacionado
al plan de salud de tu familia en un solo lugar.

Solicita el traspaso por unificacién de tu ndcleo familiar
presentando los documentos para afiliacion.

Proceso para incluir recién nacidos

El recién nacido cuenta con cobertura de ley por 60 dias a
partir de su nacimiento. Dentro de los 60 dias, el titular
cotizante debe enviar a la ARS la copia del acta de
nacimiento la cual debe incluir NUI (Ntimero Unico de
Identidad) luego la ARS envia a |la Tesoreria Nacional los
datos principales del acta para que le sea asignado el NSS
(NUumero Seguridad Social). Este proceso tiene una
duracién de 45 dias habiles desde que la Tesoreri Nacional
(TSS) recibe la copia del acta.

La cobertura de recién nacidos solo aplica para
dependientes directos (hijos/as).

Duplicado de carné:

Si deseas solicitar la impresion de un duplicado de tu carné
por pérdida o deterioro, debes dirigirte a nuestro Centro de
Atencidn al cliente o a los Puntos de Servicio Universal
(PSU). Para garantizar la entrega de carné a la persona
autorizada, se requiere lo siguiente:

* La cédula o pasaporte del solicitante.

* En el caso de los menores, presentar la fotocopia de la
cédula o del pasaporte del titular de un mayor de edad
afiliado en el grupo familiar.




Conoce el proceso de traspaso

éCudles son los requisitos para solicitar y aplicar al
traspaso?

= El titular debe contar con 12 cotizaciones consecutivas al
Seguro Familiar de Salud.

* Los pagos del afiliado a la Tesoreria de la Seguridad Social
deberén encontrarse al dia.

* Que ninguno de los integrantes del ndcleo familiar tenga
alguna cirugia electiva, ni se encuentre en tratamiento a
consecuencia de una enfermedad catastréfica.

* Que el solicitante no se encuentre afiliado a SENASA en
condicién de empleado publico o en una ARS de Autoges-
tién Institucional* en condicién de empleado de la
institucion.

<Qué debes saber sobre el proceso de traspaso?

* Podras solicitar el traspaso de tu ndcleo familiar a la ARS
de tu preferencia.

* Continuaras recibiendo servicios de la ARS origen, pues
la misma recibira las capitas del ndcleo familiar hasta que
el traspaso sea efectivo.

* La ARS origen es responsable de garantizar la cobertura
del afiliado durante todo el proceso de traspaso.

= El titular Ileva consigo todos los dependientes declarados
en su nucleo familiar.

* Disfruta de tarifas preferenciales en el Plan Especial de
Salud por contratarlo en la misma ARS donde tiene la
cobertura del PBS.

* Una vez sea efectivo el traspaso, la ARS destino debera
garantizar las atenciones a pesar de que el afiliado no
cuente con el carné, utilizando la cédula.

* El traspaso sera efectivo el primer dia del mes siguiente,
una vez cumplido el plazo de 30 dias.

*ARS de Autogestion Institucional son aquellas entidades
integradas por sus propios empleados y,/0 trabajadores de un
mismo sector.
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SERVICIO AL CLIENTE

Centro de Servicios, Santo Domingo
Av. Lope de Vega Esq. Fantino Falco
T.809 544 7111

Centro de Servicios, Santiago
Av. Juan Pablo Duarte 195
T. 809 247 3922

Desde provincias sin cargo
809 2001283

Oficina principal
Av. Winston Churchill 1100
T.809 544 7200

E. clientes@universal.com.do
www.arsuniversal.com.do

f UniversalRD Y @UniversalRD

Universal_RD » Canales Universal

in Grupo Universal

APP Universal
DISPONIBLE EN /.  Consiguelo en el
B Google Play | @ App Store

Actulizado en enero 2023.




