TERMINOS Y CONDICIONES

PROMOCION CIRUGIA OFTALMOLOGICA Y PRESTACIONES DENTALES

SECTOR ORIENTE

1. INTRODUCCIONY ACEPTACION.

Estos Términos y Condiciones (las “Bases”) regulan la promocion correspondiente a descuentos
aplicables en Cirugias Oftalmoldgicas y Prestaciones Dentales en determinados Centros Médicos
del Sector Oriente (la “Promocion”) ofrecidos por IntegraMédica S.A., (“Bupa”).

La participacion en las Promociones implica el conocimiento y aceptacion integra de estas Bases,
sin perjuicio de las condiciones particulares que se informen para cada accién especifica.

2. ORGANIZADOR Y CONTACTO.

El Organizador sera la entidad IntegraMédica S.A., con domicilio en Chile.

Para consultas y reclamos, las personas consumidoras podran utilizar los canales de atencion de
IntegraMedica que se informen en la pieza publicitaria y en la pagina informativa de la Promocion,
sin perjuicio de los derechos ante la autoridad competente.

3. VIGENCIA DE LA PROMOCION.

Camparia vigente desde el 16 de febrero de 2026 y hasta el 31 de marzo de 2026, ambas fechas

inclusive.

Salvo indicacion distinta, la vigencia sera improrrogable y la oferta no continuara una vez expirada.

4., COBERTURA.

Camparia valida exclusivamente en los Centros Médicos de Zona Oriente: IBA, ICO, IMQ, IPD e
ILC (“Centros Médicos Participantes™).

Descripcion CCMM

Direccion

IBA IntegraMédica Barcelona Barcelona N2 2116.

ICO IntegraMédica Alto las Condes Av. Kennedy N2 9001 - 42 nivel. Mall Alto Las Condes.
IMQ IntegraMédica Manquehue Mangquehue Sur N2 329,

IPD IntegraMédica Los Dominicos Padre Hurtado sur 785

ILC IntegraMédica La Concepcion La Concepcidn 206, piso 1

5. ELEGIBILIDAD.

Beneficio exclusivo para personas pacientes afiliadas a Fonasa e Isapre.




No aplica Bono PAD (Pago Asociado a Diagndstico).

No aplica a otros sistemas de salud ni a pacientes particulares con pago integro, salvo la promocion
dental que se rige por su valor fijo.

6. MECANICA DE LA PROMOCION.

Los beneficios se aplicaran conforme al flujo habitual de agendamiento, atencion y pago en los
Centros Médicos Participantes, de acuerdo con las coberturas que correspondan a cada paciente y
a las condiciones especificas de cada prestacion.

7. DISPONIBILIDAD.

La atencidn esté sujeta a disponibilidad de agenda de los centros adheridos.

8. PRECIOS, DESCUENTOS Y COPAGO.

8.1. CIRUGIA OFTALMOLOGICA Y EXAMENES.

- 10% de descuento sobre el copago de la cirugia (No aplica PAD)
- 15% de descuento en exdmenes preoperatorios (No aplica PAD)

Los descuentos se aplicaran sobre el copago resultante luego de las coberturas correspondientes
de cada paciente (Fonasa, Isapre y, de proceder, seguros).

8.2. PRESTACION DENTAL
La Promocion opera como valor fijo y no admite cobertura de Isapre, Fonasa ni seguros.

Nombre: PROMO PREVENTIVAINFANTIL
Tipode
Contrato

Prestacion Descripcion Prestacion Promocién CCMM

6002023 LIMPIEZABUCAL BOCACOMPLETA
6008015 ALUORACION TOPICACON BARNIZ DE RESINA

100769 $59,000
6002008 4 SHLLANTE PORPIEZADENTARA

6301015 RADIOGRAFAALETAMORDIDA (2 PLACAS)

Nombre: TERCEROS MOLARES
Tipode
Contrato

Prestacion Descripcion Prestacion Promocion

6010006 2 EXODONCIADE PIEZASINCLUIDAS
6010004 2 EXODONCIASEMI INCLUIDAS
6402007 PABELLON COMPLEIDAD ALTA
6302014 RADIOGRAHAPANORAMICA

6010001 CONTROL DELAESPECIALIDAD CIRUGIA
6007037 2 RADECTOMIAU ODONTOSECCION

100772 $299,990



Nombre: PROMO ORTODONCIAMETALICA
Tipode

Contrato

Prestacion Descripcion Prestacion Promocion CCMM

6101002 CONTROL DEAPARATO AJO (VALORMENSUAL)
6101010 APARATOHJO TECNICAARCO RECTO (COSTO PORCADAARCO)* POR2
50021673 BRACKETMETALICO
2708011 LAB. MODELODEESIUDIO
00773 | 6101057 REPOSICION DE BANDAS CON TUBODEARCO $830,000
6101001 ESTUDIOINICIAL YPLAN DE TRATAMIENTO
6101029 REGISTRO FOTOGRAACO PARAORTODONCIA
6302011 TELERRADIOGRAHA LATERAL
6302014 RADIOGRAHAPANORAMICA

Nombre: INVISALIGN COMPREHENSIVE
Tipode
Contrato

Prestacion Descripcion Prestacion Promocion

6101031 INSTALACION APARATO ORTODONCIAINVISIBLE

6101031 INSTALACION APARATO ORTODONCIAINVISIBLE

6101032 CONTROL (*POR18) $2,287.813
50032555 LABORATOROINVISALIGN COMPREHENSIVE

6101001 ESTUDIOINICIALYPLAN DE TRATAMIENTO

6302011 TELERADIOGRAHA

100774

Nombre: [INVISALIGN MODERATE
Tipode
Contrato

Prestacion Descripcion Prestacion Promocion

6101031 INSTALACION APARATO ORTODONCIAINVISIBLE
6101031 INSTALACION APARATO ORTODONCIAINVISIBLE
6101032 CONTROL (*POR12)
1,858,618
56005337 MODERATE (DUAL ARCH) ¢
6101001 ESTUDIOINICIAL YPLAN DE TRATAMIENTO
6302011 TELERADIOGRAHA

100775

Nombre: INVISALIGN EXPRESS
Tipode
Contrato

Prestacion Descripcion Prestacion Promocion

6101031 INSTALACION APARATO ORTODONCIAINVISIBLE
6101031 INSTALACION APARATO ORTODONCIAINVISIBLE
6101032 CONTROL (*POR12)
50032561 INVISALIGN EXPRESS DOBLEARCO $1,290,990
6101001 ESTUDIOINICIAL YPLAN DE TRATAMIENTO
6302011 TELERADIOGRAHA

100776



Nombre: PROMO IMPLANTE+CORONABIOHORIZONS
Tipode
Contrato

Prestacion Descripcion Prestacion Promocion CCMM

6201005 INSTALACION QUIRURGICADE IMPLANTE
6201014 CONEXION PORIMPLANTE
6201057 CONTROL IMPLANTEUNITARO
6301002 RADIOGRAHARETROALVEOLARUNITARA
6401003 PABELLON COMPLEIDAD BAJA
56008256 IMP. TAPERED 5.8 X15 MM SIN PILAR
56008319 PILARDE CICATRZACION EMERGENCIAESTRECHA ALTURAS MM PLAT. 5.7
2702003 LAB. CORONA SOBRE IMPLANTE ATORNILLADA
00777 | 6004069 IMPRESION IMPLANTE CORONAATORNILLADA $733,110
6004071 PRUEBADEESTRUCTURAMETALICAIMPLANTE
6004072 CEMENTACION DE PORCELANAIMPLANTE
6201057 CONTROL IMPLANTEUNITARO
6301002 RADIOGRAFARETROALVEOLARUNITARA
56008416 PILARMULTIUNITRECTO5.7 ALTURA3 MM
56008266 ANALOGO4.5
56008279 TRANSFERENCIA CUBETAABIERTAS.7, EMERGENCIANARROW CON HEXAGONO
50022099 TORNILLOPROTESICO

Nombre: BLANQUEAMIENTO
Tipode
Contrato

Prestacion Descripcion Prestacion Promocion

6003021 BLANQUEAMIENTO TOTAL CUBETA (2ARCADAS)

2707002 SERVICIO CUBETADE BLANQUEAMIENTO

2707002 SERVICIO CUBETADE BLANQUEAMIENTO
50021207 KITBLANQUEAMIENTO 16%

100778 $147,232

Nombre: LIMPIEZADENTAL

Prestacion Descripcion Prestacion Promocion

100779 6002024 PROMO - DESTARTRAJE SUPRAGINGIVAL + PROFHLAXISBOCA COMPLETA $11,990

Los beneficios no son acumulables con otras promociones y/o descuentos vigentes.
9. EXCLUSIONESY RESTRICCIONES.

Camparia aplicable solo a los Centros Médicos de Zona Oriente, los que son: Barcelona, Las
Condes, Manquehue, Los Dominicos y La Concepcion.

Beneficios no acumulables con otras promociones o descuentos, no transferibles ni canjeables por
dinero.

9.1. CIRUGIA OFTALMOLOGICA



Se excluyen:

(N intervenciones en pabellon de Cirugia Mayor Ambulatoria de oftalmologia en
IntegraMédica Alto Las Condes.

(i)  pacientes con peso mayor a 150 kg para cirugias refractivas.

(iii)  antecedentes de complicaciones respiratorias y cardiovasculares.

(iv)  antecedentes de complicaciones anestésicas previas.

(v) embarazo.

(vi)  antecedentes personales o familiares directos de hipertermia maligna.

(vii) alergia al latex.

(viii) malformaciones de la via aérea y/o antecedentes de intubacion dificil en cirugias

previas.
9.2. PRESTACION DENTAL

INVISALIGN
COMPREHENSIVE

INVISALIGN
MODERATE

INVISALIGN
EXPRESS

PROMO
PREVENTIVA
INFANTIL

Incluye: Rx Panoramica y Telerradiografia, estudio inicial, estudio
cefalométrico y plan de tratamiento, alineadores ilimitados.

No incluye: Ortodoncia quirdrgica, removible, ortopédica u otras
técnicas de ortodoncia, tratamientos previos y/o complementarios a
las prestaciones de ortodoncia.

Promocion véalida sujeta a evaluacion previa.

No acumulable con otras promociones o descuentos.

Incluye: Rx Panoramica y Telerradiografia, estudio inicial, estudio
cefalométrico y plan de tratamiento, 26 alineadores.

No incluye: Ortodoncia quirdrgica, removible, ortopédica u otras
técnicas de ortodoncia, tratamientos previos y/o complementarios a
las prestaciones de ortodoncia.

Promocion valida sujeta a evaluacion previa.

No acumulable con otras promociones o descuentos.

Incluye: Rx Panoramica y Telerradiografia, estudio inicial, estudio
cefalométrico y plan de tratamiento, 7 alineadores.
Promocion valida sujeta a evaluacion previa

No incluye: Ortodoncia quirdrgica, removible, ortopédica u otras
técnicas de ortodoncia, tratamientos previos y/o complementarios a
las prestaciones de ortodoncia.

No acumulable con otras promociones o descuentos.

PREVENTIVO NINO

Indicado: Pacientes entre los 4 y 14 afios 11 meses edad, excepto
GES 6 afos Cruz Blanca.



PROMO
IMPLANTE+CORONA
BIOHORIZONS

PROMO
ORTODONCIA
METALICA

PROMO
ORTODONCIA
CERAMICA

Incluye: Evaluacion inicial, Rx Bite Wing, Limpieza dental completa
superior e inferior, 4 sellantes (piezas temporales o definitivas) y 1
aplicacion de flGor barniz.

No incluye: Rx Panoramica, tratamientos previos y/o
complementarios a las prestaciones dentales ya indicadas.
Promocion valida sujeta a evaluacion previa

Incluye: Evaluacion inicial, procedimiento quirargico en pabellon de
cirugia menor, rehabilitacion con proétesis fija, 1 control post-
quirargico con Rx intraoral, 1 control post-rehabilitacion, 1 implante
marca BioHorizons, 1 pilar de cicatrizacion, 1 anélogo, 1 transfer y
1 pilar recto, intercambiable por pilar calcinable
(https://biohorizons.cl/.)

No incluye: Scanner, radiografia extraoral, injertos, membrana
cirugia y/o tratamientos complementarios previos 0 posteriores.
Promocion valida sujeta a evaluacion previa.

No acumulable con otras promociones o descuentos.

Incluye: Rx Panoramica y Telerradiografia, impresiones, modelos de
estudio, estudio inicial, estudio cefalométrico y plan de tratamiento,
aparato fijo (arco recto) metalico, bandas, tubos de instalacion,
controles 1° afio. GEMINI

No incluye: Ortodoncia quirdrgica, removible, ortopédica u otras
técnicas de ortodoncia, tratamientos previos y/o complementarios a
las prestaciones de ortodoncia, recementacion o reposicion de
brackets o tubos.

Promocion valida sujeta a evaluacion previa.

No acumulable con otras promociones o descuentos.

Incluye: Rx Panoramica y Telerradiografia, Impresiones, modelos de
estudio, estudio inicial, estudio cefalométrico y plan de tratamiento,
aparato fijo (arco recto) ceramico, bandas, tubos de instalacion,
controles 1° afio. GEMINI

No incluye: Ortodoncia quirdrgica, removible, ortopédica u otras
técnicas de ortodoncia, tratamientos previos y/o complementarios a
las prestaciones de ortodoncia, recementacion o reposicion de
brackets o tubos.

Promocion valida sujeta a evaluacion previa.

No acumulable con otras promociones o descuentos.

EXODONCIAS (4)



TERCEROS Incluye: Evaluacion inicial, plan de tratamiento, 4 extraccion
MOLARES incluidas/ semi incluidas, 1 radectomia u odontoseccion, 1control, 1
pabellon y Panorédmica.

No incluye: Cone bean, tratamientos previos y/o complementarios a
las prestaciones dentales ya indicadas.

Promocion vélida sujeta a evaluacion previa.

No acumulable con otras promociones o descuentos.

BLANQUEAMIENTO Indicado: Pacientes desde los 15 afios de edad cumplidos, excepto
embarazadas y pacientes con diagnostico periodontal.

Incluye: Blanqueamiento clinico.

No incluye: Tratamientos previos y/o complementarios a las
prestaciones dentales ya indicadas.
Promocion vélida sujeta a evaluacion previa.

LIMPIEZA DENTAL Indicado: Pacientes desde los 15 afios de edad cumplidos, excepto
GES 60 afios y GES embarazadas Cruz Blanca

Incluye: Destrartraje supragingival y profilaxis de boca completa.

No incluye: Rx Panoramica, tratamientos previos Yy/o
complementarios a las prestaciones dentales ya indicadas.
Promocion valida sujeta a evaluacion previa.

10. CANJE, USO Y ENTREGA.

La activacion del beneficio se realiza al momento del pago en caja, previa verificacion de requisitos
(orden médica vigente y prestacion arancelada I-MED). La ejecucion esta sujeta a disponibilidad
de agenda, protocolos clinicos vigentes y evaluacion profesional correspondiente.

10.1 Medios de pago aceptados.

El copago podré pagarse en caja de los centros adheridos mediante los medios habilitados por el
Bupa al momento de la atencidn, incluyendo, a lo menos, efectivo y tarjetas de débito y/o crédito
emitidas en Chile.

Podran habilitarse medios adicionales (por ejemplo, transferencia electronica, tarjetas prepago u
otros), los que se informaran en el punto de atencion. No se aplicaran recargos por el uso de un
medio de pago especifico, sin perjuicio de cargos o intereses que, en su caso, establezca el emisor
del medio de pago.

10.2 Devoluciones y reembolsos.

En caso de cobros en exceso o de prestaciones no realizadas, Bupa efectuara la devolucion del
copago que corresponda, preferentemente mediante el mismo medio de pago utilizado
originalmente o, si ello no fuera posible, mediante transferencia a la cuenta informada por la



persona consumidora, previa validacion de antecedentes. Si el pago se efectué con tarjeta de
crédito, el plazo y forma de restitucion pueden depender del emisor.

Cuando la no realizacién de la prestacion obedezca a causas clinicas debidamente acreditadas o a
causas imputables a Bupa, la devolucion serd integra; en caso de inasistencia del paciente sin causa
justificada, podran aplicarse politicas de no show informadas en el centro.

Los reembolsos de seguros complementarios tramitados por el paciente se rigen por las
condiciones del asegurador correspondiente.

11. PROTECCION DE DATOS PERSONALES.

El tratamiento de datos personales que se realice con ocasion de la Promocion se sujetara a la
normativa chilena aplicable en materia de proteccion de datos personales. Se informaran las
finalidades del tratamiento, la base de licitud, los destinatarios, los plazos de conservacion y los
derechos que asisten a las personas titulares de datos, asi como los canales para ejercerlos. Cuando
el tratamiento tenga finalidades promocionales o de marketing, se respetara el derecho de
oposicion.

12. CONDUCTAS PROHIBIDAS Y VERIFICACION.

Se considerara invalida la participacion obtenida mediante informacién falsa, uso indebido de
sistemas, manipulacion, fraude, suplantacion de identidad o cualquier conducta contraria a la
buena fe.

Bupa podra verificar el cumplimiento de requisitos y rechazar o dejar sin efecto beneficios
obtenidos en contravencion a estas Bases, sin perjuicio de las acciones legales que correspondan.

13. LIMITACION DE RESPONSABILIDAD.

Sin perjuicio de los derechos irrenunciables de las personas consumidoras, Bupa no sera
responsable por fallas de conectividad, interrupciones de servicios de terceros, casos fortuitos o
fuerza mayor que impidan la participacion o el goce de la Promocion, siempre que no le sean
imputables. En prestaciones de salud, la responsabilidad se regira por la normativa sanitaria y de
consumo aplicable, atendida la naturaleza de los servicios.

14. MODIFICACIONES, SUSPENSION Y CANCELACION.
Las Promociones no se modificaran en perjuicio de las personas consumidoras una vez
comunicadas, salvo por causas objetivas tales como error manifiesto de buena fe que no afecte

derechos adquiridos, caso fortuito o fuerza mayor.

Cualquier ajuste, suspension o cancelaciéon sera comunicado por los mismos medios de difusion
de la Promocion y no afectara los beneficios ya otorgados o derechos adquiridos.

15. IMPUESTOS Y GASTOS.



Los costos, cargos, comisiones, impuestos y retenciones que, conforme a la legislacion aplicable,
se generen por la obtencion de beneficios, seran de cargo de quien corresponda segun la ley y lo
que se informe en la respectiva Promocion.

16. RECLAMOS Y RESOLUCION DE CONTROVERSIAS.

Las personas consumidoras podran presentar sus consultas y reclamos a través de los canales de
atencion informados por Bupa. Lo anterior es sin perjuicio de los derechos a recurrir ante las
autoridades y tribunales competentes conforme a la normativa de proteccion de los derechos de
los consumidores en Chile.

17. LEY APLICABLE Y JURISDICCION.

Estas Bases y las Promociones se rigen por las leyes de la Republica de Chile. Cualquier
controversia se sometera a la competencia de los tribunales de justicia chilenos del domicilio del
consumidor, conforme a la normativa aplicable.

18. PUBLICIDAD DE LAS BASES.

Estas Bases estaran disponibles en los canales informativos de Bupa.

19. INTERPRETACION Y DIVISIBILIDAD.

La nulidad o ineficacia de alguna clausula no afectara la validez del resto. En caso de ambigiiedad,
se preferira la interpretacion mas favorable a la persona consumidora, de conformidad con la ley.



