A MetLife

CARTA AUTORIZACION
Folio DCN 20251212S57WSC0359095

Siniestro - Reclamacién 2250259379-2

Datos generales

Hospital Tipo de trdmite Fecha de ingreso hospitalario
HOSPITAL ANGELES CLINICA LONDRES CPH 2025/12/18
Nombre del paciente Edad Fecha de nacimiento
|LUNA VILLAVICENCIO ESTELA 30 1994/12/23
Contratante Namero de péliza Sexo
OSER CAPITAL, S.A.DE C.V. 268104 [X|Femenino
Asegurado titular Certificado )
|LUNA VILLAVICENCIO ESTELA 2001 [[IMasculino
Causa del Internamiento |
[ ]Accidente X]Enfermedad [ JEmbarazo
Diagnostico

LUMBLAGIA POSTRAUMATICA CON RADICULOPATIA
HERNIA DISCAL EXTRUIDA L-L5, L5-S1

*PROCEDE EN SINIESTRO COMO ENFERMEDAD YA QUE ESTUDIO TIENE
DATOS DE CRONICIDAD*

Tratamiento médico y/o quirdrgico

Clave de procedimiento:

63030- 0- 0
DISCECTOMIA DE COLUMNA VERTEBRAL EXTRACCION DE HERNIA DE DISCO LUMBAR,

LAMINECTOMIA PARCIAL, FLAVECTOMIA Y DESCOMPRESION RADICULAR L4-L5,
L5-S1

DR ERIK FRANCISCO RODRIGUEZ PINON TYO 14523251

Importes autorizados

Hospital $331,089.00 Importe a pagar por el asegurado
Deducible  $6,878.92

Coaseguro 0%

Observaciones

CARTA PARA HOSPITAL PROCEDE CON DEDUCIBLE DE $6878.92 SIN COASEGURO
CARTA VALIDA POR 30 DIAS ELABORADA EL 18/12/2025

CARTA INVALIDADA SI PRESENTA TACHADURAS

NO SE CUBREN GASTOS PERSONALES NI LOS NO RELACIOANDOS
PRESENTAR IDENTIFICACION OFICIAL AL INGRESO

|Lugar y fecha Ciudad de México a 18 de Diciembre de 2025
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