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Documentos que necesito entregar para mi reclamación 
 
 
   Accidente de Atletas 
 
 
  _____  Informe de Accidente de Atletas (completado con A. Texidor) 
 
  ______ Formulario de Reclamación de Accidentes Multinational Life Ins. 
  
  ______ Recibos originales de medicamentos, terapias, deducibles, estudios,  
    hospital, etc. que no hayan sido cubiertos por el plan médico privado 
 
  ______ En caso de terapias o medicamentos de mantenimiento que no sean  
    cubiertos por el plan médico privado, puede continuar trayendo los  
    recibos originales para someter el reembolso a la Oficina de Seguros  
    y Fianzas de Administración Central. 
 
  ______ Número de teléfono celular y dirección electrónica para poder  
    comunicarnos con usted, de ser necesario. 

 
 
 
 
 
 
 
 
NOTA:   Para poder comenzar a procesar su caso de reclamación, necesitamos que  
     todos los requisitos anteriormente descritos estén debidamente completados. 

 


