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HUMANA CRITICAL ILLNESS (CRITICAL ADVANTAGE)- GROUP  
(ENFERMEDADES CRÍTICAS PARA GRUPOS) 

PÓLIZA # 8011 
MANUAL DE INFORMACIÓN NORMATIVA Y TÉCNICA* 

 
CONDICIONES, LIMITACIONES Y EXCLUSIONES DEL BENEFICIO 
 

Una enfermedad crítica debe ser diagnosticada durante la vida de una persona cubierta. 

Toda pérdida debido a una condición preexistente no tendrá cobertura si la pérdida comienza en 
un periodo de 12 meses después de la fecha de vigencia del seguro de la persona cubierta.  No 
obstante, los beneficios pueden ser pagados por una pérdida debida a una condición preexistente 
de una persona cubierta y que contaba con cobertura: 
• por una póliza reemplazada, y 
• por la póliza en su fecha de vigencia inicial. 

1. Nosotros revisaremos la reclamación.  Si la exclusión de condición preexistente de la póliza 
no aplica, pagaremos los beneficios de la póliza. 

2. Si la persona cubierta no satisface la exclusión de condición preexistente de la póliza, pero 
puede satisfacer la exclusión de condición preexistente de la póliza reemplazada dando 
reconocimiento por todo el tiempo asegurado por ambas pólizas, entonces pagaremos la 
cantidad que sea menor de las siguientes: 

(a) el beneficio de la póliza sin la aplicación de la exclusión de condición preexistente, o 
(b) el beneficio de la póliza reemplazada. 

Todo pago según los puntos “(a)” o “(b)” indicados arriba estarán de acuerdo con todos los 
términos de la póliza relevante. 

3. Si la persona cubierta no satisface la exclusión de condición preexistente de la póliza o 
aquella de la póliza reemplazada, no se pagará ningún beneficio. 

Cuando una enfermedad crítica nombrada ocasiona, o contribuye a, la aparición de otra 
enfermedad crítica nombrada, nosotros solo pagaremos un beneficio. El beneficio pagado será el 
mayor. Si los beneficios son iguales, el empleado puede elegir cuál de ellos se paga.  

No tendrá cobertura un diagnóstico tentativo, clínico o patológico de cáncer invasivo durante el 
periodo de 30 días posterior a la fecha de vigencia del seguro de una persona cubierta. El periodo 
de 30 días se reduce un día por cada día que una póliza reemplazada haya estado vigente. 

Los beneficios por cáncer invasivo o carcinoma in situ no serán pagaderos con base en un 
diagnóstico tentativo. 
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Cuando nosotros pagamos una suma equivalente al valor nominal en un grupo con beneficios, el 
incremento automático del beneficio termina para dicho grupo con beneficios. 

El incremento automático del beneficio termina cuando la cobertura se transfiere. 

Excepto como se establece en el beneficio de recurrencia, todos los beneficios por enfermedad 
vascular terminan cuando hemos pagado el 100% del valor nominal de una persona cubierta por 
cualquiera de los siguientes: 
• Infarto, 
• Trasplante de corazón, o 
• Accidente cerebrovascular. 

Cuando pagamos un beneficio por cirugía de derivación de arterias coronarias, el valor nominal 
para otros beneficios por enfermedad vascular se reduce en 25%. 

Excepto como se establece en el beneficio de recurrencia, todos los beneficios por cáncer 
terminan cuando hemos pagado el 100% del valor nominal de una persona cubierta por cáncer 
invasivo. 

Cuando pagamos un beneficio por carcinoma in situ, el valor nominal por cáncer invasivo se 
reduce en 25%. 

Excepto como se establece en el beneficio de recurrencia, todos los beneficios por otras 
enfermedades críticas terminan cuando hemos pagado el 100% del valor nominal de una persona 
cubierta por cualquiera de los siguientes: 

• Trasplante de órgano principal, 
• Enfermedad renal en etapa terminal, 
• Pérdida de la vista, del habla o de la audición, 
• Coma, 
• Quemaduras graves, 
• Parálisis permanente, o 
• VIH adquirido en el entorno laboral. 

No se pagarán beneficios de la póliza por pérdidas que se deban, que hayan sido ocasionadas o 
que ocurran durante: 

• Cualquier lesión autoinfligida intencionalmente; 
• Suicidio o intento de suicidio, ya sea que la persona esté sana o demente; 
• Servicio activo en las fuerzas militares; 
• Participación cuando se comete o se trata de cometer un crimen; 
• Intoxicación o estar bajo la influencia del alcohol, las drogas o cualquier narcótico (incluida 

una sobredosis) a menos que se administre o se tome de acuerdo con las instrucciones de un 
médico; 

• Psicosis; o 
• Alcoholismo o drogadicción. 

 


