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CARTA DE AUTORIZACION PAGO DIRECTO PARA HOSPITAL

Ciudad de México lunes, 9 de marzo de 2026

Folio: PD_122

Poliza: 8201016373

Siniestro: 17924//MIAMX 156529

Reserva: 2026-82-1-00127900

Estancia: 7 AL 9 MARZO

Titular: FABIAN ISRAEL RIVERA HERNANDEZ
Paciente: FABIAN ISRAEL RIVERA HERNANDEZ
Deducible: $00 MXN Ya cubierto

Meédico tratante: ORNELAS ONATE LUIS
Diagnostico: ERGE - ICD: k21

Procedimiento: FUNDUPLICATURA + PLASTIA HERNIA DE HIATO -CPT: 43324

PROVEEDOR: ANGELES CLINICA LONDRES

Por medio de esta garantia, Pan-American Mexico Comparia de Seguros. S.A. de C.V.. se compromete al pago directo del tratamienio
hospitalari )s gastos derivados de la atencion medica del asegurado arriba mencionado, en la medida en que estén directament
relacionados al "Diagnostico y Procedimiento” aprobado, sujeto a lo dispuesto en las condiciones generales del seguro

Laemisionde la presente carta esta basadaen el analisis y revision delos informes medicos recibidos hasta el momento enque se expideesta
carta. Esla pre-aulorizacion esta sujeta a que no haya cambios posteriores en las Diagnosticos y Procedimientos. Toda reclamacionrelacionada
con Antecedentes medicas diferentes a los declarados o bien a Diagndsticos y/o Procedimientos diferentes a los senalados en e sla carla.
estaran sujetos a revisiony |a carta podra ser revocada desde el inicio del servicio o bien el pago directo podria ser rechazado por nuesta
compafia. Estan excluidos de la cobertura de Maternidad y recién nacidos: Complicaciones de la matemidad o del recien nacido en embarazos
resultantes de metodas de fertilizacion asistida o de tratamientos por infertilidad, asi como Complicaciones relacionadas con cualquier condicion
excluida o no cubierta por la pdliza. Esta carta tendra vigencia de 15 dias habiles a partir de su emisiony sera valida si al momento de ser
utilizada, la poliza se encuentra vigente. Asi mismo, esta carta podra ser utilizada para pago directo solo si el gasto hospitalario previamenie
validado por la compania supera el deducible arriba estipulado, el cual sera actualizado por Pan -American México S.A.de C.V. al egreso
hospitalario del asegurado, de no superarlo. el evento debera ser cubierto por el asegurado y evaluado por via reembolso El hospital estera
obligadoa entregar el desglose degastos al pacienteo tutor al cierrede la cuenta. El hospitalse obliga a reportar el ingreso y egreso hospitalano
de los aseguradas a Pan-American México S A.de C.V.y enviarla informacion medica y de facturacion para permitirle evaluar la procedenca
nto, actualizacion de sumas y deducible. Esta pre-autorizacion se emite para la atencion y tratamiento de condiciones medicas
idasy hasta el limite del beneficio y deducible establecidos porla poliza, sus anexos, enmiendas y componentes Todo costo en exce
o fuera de cabertura que se identifigL 2 e1. ,as revisiones subsecuentes del caso, sera responsabilidad del aseguradocubririo directamente a la
aseguradora

Monto Autorizado al Hospital: $ 162,036.66 MXN (ciento sesenta y dos mil treinta y seis pesos 66/100 MXN)

Honorarios médicos:

Cirujano $85.000.00, Anestesidlogo $25,500.00, Ayudante $17,000.00, Ayudante 2 58,500.00

Observaciones: Carta final sustituye folio CP-360. SIN DESVIOS.

diferenda de habitacionestandar, teléfono, television. gastos sin relacion al

El asegurado sera responsable de liquidar sus gastos personales ( if

diagnostico v tratamientos. etc.), Asi como el deducible, despues de lo cual Pan-American México Compania de Seguros, S.A. de C
1 ~on las tarifas estandar y los honoraros usuales, acostum brados y razonables

pagara de acuerdt

Iraci
N MEXICO COMPANIA DE SEGUROS SA DE CV
5A12021330Q¢
>CION: Av. Pase

USQ CFDI: G03 Gastos en general

) de la Reforma No :112 Suite 1601, Colonia Juarez, CP. 06600 Del. Cuauhtemot CDMX

Funcionario Autorizado Siniestros GMM
Pan-American México Compaiiia de Seguros, S.A de C.V.

Pan-American México, Compaiifa de Seguros, S.A. de C.V.
Avenida Paseo de la Reforma 412, Suite 1501 - Colonia Juarez, Delegacién Cuauhtémoc, 06600

Ciudad de México, México - (52 55) 5047 2545 COMPANIA DE SEGUROSS.A. DECV.
Compafia miembro de Pan-Amencan Life insurance Group
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