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Por medio del presente anexo te ofrecemos un servicio de Teleconsulta
virtual creado y fundamentado en el concepto de Telesalud, por medio de
esta asistencia se realizaran evaluaciones o valoraciones oftalmolégicas
telefénicas/virtuales basadas en la informacién aportada por ti, el servicio
esta encaminado a brindar recomendaciones y buenas prdcticas a seguir
por parte tuya en relacién a tu caso.

Esta asistencia tiene la finalidad de:

a) Brindar informacién en caso de urgencias no vitales, como signos de
alarma y recomendaciones a seguir, entre las que se encuentran la
asistencia a un servicio de urgencia de manera inmediata o la necesidad
de agendar una cita con un médico especialista.

b) Resolver inquietudes y/o preguntas de una manera oportuna en temas
de prevencién de la enfermedad, posologia de medicamentos e
indicaciones para su administracion.

¢) Informacion relacionada con el cuidado de los ojos y recomendaciones
en casa y en el trabajo.

d) Brindar informacién de manejo en casa de sintomatologia asociada a
dolor, picazon, enrojecimiento, lagrimeo o inflamacién en zona periocular,
vision borrosa, fotosensibilidad.
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¢ El servicio no reemplazara al médico tratante, ni al servicio de salud
que el usuario posea.

* Esta asistencia no emite incapacidades médicas en ningtin caso.

¢ En caso de identificar que tu consulta se relaciona con una urgencia
vital, se te brindaran indicaciones para contactar el servicio
correspondiente para atenderla.

Para los efectos del presente anexo las palabras tendran el significado
aqui sefialado. Los términos técnicos o cientificos que no estén
expresamente definidos en el presente anexo, tendran el significado
que se les asigna segln la técnica o ciencia correspondiente. Las
demas palabras se entenderan segun el sentido de uso general de las
mismas.

TELECONSULTAS: Servicios prestados a los asegurados de que trata este
anexo.

ASEGURADO: Personas que tienen derecho a recibir la prestacion de los
servicios descritos en este anexo, en este caso eres tu.

SERVICIOS: Son los servicios de teleconsulta que se encuentran descritos
en este anexo.

PRESTADOR(ES) DE SERVICIOS DE SALUD: Profesional(es) debidamente
habilitado(s) por las autoridades competentes para prestar servicios de
salud con el (los) que el proveedor tiene un convenio de colaboraciény
que es (son) quien(es), prestan los servicios de teleconsulta
oftalmoldgica telefonica/virtual descritos en este anexo.

EJECUTIVO O ASESOR DE SERVICIO AL CLIENTE: Es el encargado de
iniciar el proceso contigo e ingresar tu informacion al sistema del
proveedor para gestionar la atencién.

¢Qué no cubre este amparo?
(Exclusiones)

Esta asistencia no cubre las reclamaciones ni los servicios solicitados en
los siguientes casos:

1. Aquellos originados directa ni indirectamente como consecuencia de
eventos que no se puedan catalogar como una teleconsulta oftalmolégica
telefénica/virtual, seguin la definicién dada en el presente anexo, entre los
cuales a titulo enunciativo se encuentran los siguientes:

- Citas médicas presenciales con médico general o especialista

« Oftalmélogo a domicilio

« Orden de tratamientos o intervenciones

« Monturas y/o lentes convencionales o de sol, lentes de contacto

« Ambulancia

« Examenes clinicos o complementarios

» Medicamentos

« Estudios histopatoldgicos o biopsias, radioterapia y/o quimioterapia.
« Procedimientos quirdrgicos, prétesis y/o restauraciones, y sus
materiales.

« Hospitalizacion: Cirugia, Quiréfano, Honorarios médicos, Habitacion.

2. Los servicios que hayas contratado directamente con el prestador de la
asistencia por tu propia cuenta y riesgo sin previo consentimiento del
proveedor.

3. Cuando te niegues a colaborar con el personal designado por el
proveedor para la prestacion de los servicios.

4. Cuando no proporciones informacién veraz y oportuna, que por su
naturaleza no permita atender debidamente el asunto.

5. Cuando incumplas cualquiera de las obligaciones indicadas en este
documento.

6. Se excluye todo tipo de cobertura que no esté detallada en la
teleconsulta de que trata en este anexo.

No existird un limite de consultas por vigencia del seguro.

Cada consulta tendra una duracién entre 40 y 60 minutos.

Puedes darnos aviso de tu solicitud, a la linea de atencion al cliente
de Colmena: Bogota 601 4010447, Medellin 604 4441246,
Cali 602 4036400, Barranquilla 605 3537559 o a nivel nacional al:
018000919667.
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Aunque tu solicitud la recibiremos en cualquier momento, los horarios
en los que se prestan los servicios de este anexo, son:

* Lunes a Viernes 8 AM - 6 PM, no incluyendo los dias festivos.
* Sabados de 8 AM - 12 M.

Después de tu llamada, agentes de nuestro operador se contactaran
contigo en una oportunidad minima de 1 hora para programar tu
Teleconsulta.

El presente anexo solo otorga cobertura para situaciones ocurridas
dentro del Territorio Colombiano.

El presente Anexo se otorga mediante convenio expreso que constard
en el cuadro de amparos del certificado de la péliza.

Todas las demads estipulaciones y condiciones generales de la péliza a
la que estd asociada este amparo adicional se aplicaran a este anexo.

Si después de terminado el anexo, Colmena llegare a recibir cualquier
prima, no significard que la cobertura ha sido restablecida y por lo
tanto, la obligacién de Colmena se limitard a la devolucién de dichas
primas.
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