CONVENIOS DENTALES

COSTO CERO

Convenios con Clinicas Dentales a nivel nacional, en donde el trabajador no debe pagar deduci-
bles ni copago, gracias a un acuerdo de servicio exclusivo con dichas clinicas

SINDICATORIR

SR

Santiago

iago Centro — Providencia
— Santiago; Fono 232807556 — 222331051;
ma.cl

egral —Providencia
Of.1605 — Providencia; +56985297838

Sonrisa
, Antonio Varas, 303 Of. 511 Fono +56993991608
ntro, Mac-Iver 484 Of. 32 Fono +56998020776 Antofag:

Regiones

Of 18 — Antofagasta; Fono552487166; www.clinicabianco.cl

— La Serena; Fono 512220457; www.denthus.cl

onrisa — Illapel San Martin 102 Esquina Buin. La Serena

Illape

orchert y Toledo — Los Andes y San Felipe Esmeralda 286, Of. 2* y 2¢ — Los Andes; 3
965970078 Climas 163 — San Felipe; +56932271977 Vifia del Ma

a del Mar
) 4 — Vifia del Mar; Fono322694511; Sanlemaild
Curit:ti-‘I
Constitucién
Santa Cruz; 722825828 i
do Concepcion )
727, piso2 — San Fernando; Fono722710386

Curic6. Carmen 775, TORRE Carmen, Temi,
862, WhatsApp +599502288301 1

Talca
870, piso 11, Ofs. 1117 y 1118, Talca — Fono +569 38643466

onstitucion, Montt 580. Of. 102

pcion
90. Edificio Neocentro Of. 606; Fono: 413234279
762; www.clinicasplaza.cl

ntologia — Vergara N° 233 — Angol
.aycmedicinayodontologia.com

enida Espafa 460 Of. 407 Temuco
40795 http://clinicainnovadent.cl/

onacio Serrano 330, segundo piso Castro - Los Lagos
42699121 - Fono : 652630099

Costo Cero no considera servicio de Radiografias Clinicas.
Las clinicas en convenio se reservan el derecho de solicitar documentacion en garantia
o0 autorizacion de las organizaciones adheridas a la Federacion.
Mas informacion en contacto@federacionbancochile.cl




CONVENIOS DENTALES

PROCEDIMIENTOS

".:.lnui de U‘ul

5 con diversos convenios con clinicas
con modalidad Costo 0 a nivel
Esta modalidad quiere decir que

socios  pueden  efecuartuarse
os dentales sin el pago de deducible ni
del 20% de costo del trabajador. La
ental en convenio asume estos costos.
enio no cubre el costo de las
as iniciales para determinar pre-
n dental. Las que seran de cargo del
pudiendo solicitar el reembolso en
recta a la Compaiiia de Seguros

forma, la Clinica dental se reserva el Centro dental: El docu

1 solicitar cheque en garantia por el permite al médico comenza
la preaprobacion Metlife, previo al dental. Una vez concluido
tratamiento. Este sera devuelto una completar el Informe de

oncluya el tratamiento y se efectie Metlife con las fechas de
ismo. de las prestaciones. Con ello, el

emitir la Boleta de Servicios p

s recordarles el correcto Procedimiento correspondiente al tratamiento y jun
mas expedito el tratamiento: de Pre-Aprobacion Dental Metlife cc
las fechas de atencion. El dentista te

d de Atencion Dental : Al momento de los documentos IR SU envio a
citar una atencién Dental, se debe posterior Liquidacion.
explicitamente que el paciente es Envio de Formulario de Pre
) del uno de los Sindicatos aderidos a Dental .l.Vle.tllfe. junto a la Boleta
eracion de Sindicatos y que quiere por valija interna del Banco. Con
5o del beneficio COSTO CERO. realizara la L1qu1da01()n de este

atencion debes llevar el Formulario realizando, todos lo gscuentos
tle 1fe la/ que serd cobertura),
DO resentaci(')n en y por valija

presentar a la Clinica

de Formularlo embolso Dental Liquidacién del Seguro Dental M
ife para su acion. (esto. se liquidacion cercarte  a le
aproximad 1  semana) cancelar ‘el | n la al

do un correo ¢electronico en donde te este-informe ( gar. Rq
4 cuales son las prestaciones concluye el procedimiento de atencic

das y cuales rechazadas y sus motivos. paciente.

Te pedimos encarecidamente seguir estos pasos, con esto seguiremos
disfrutando de los grandes beneficios y convenios tomados por las
Organizaciones adheridas a la Federacion de Sindicatos




