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( زيارةجدول المنافع )برنامج   

      زيارةبرنامج  إسم البرنامج 

هلية الأ ۳۲۲/۲۰۰٨ رقم لأشخاص الزائرين وفقا للقرار الوزاريل   

 يومًا ، حسب الاختيار  رحلات( ال)متعددة 40/70/100/190 مدة  التغطية  

 فقط  للعلاج داخل المستشفى"  الحالات الطبية الطارئة "  المنافع 

  عن مدة التغطيةدرهم   150,000 حد التغطية لكل شخص 

 دولة الإمارات العربية المتحدة  النطاق الجغرافي للتغطية 

 شبكة برنامج الزائر  شبكة مزودي خدمات الرعاية الصحية 

الأمراض المزمنة و/أو السابقة لبدء  
 سريان الوثيقة 

 غير مغطاة 

والعلاج ليوم واحد  العلاج داخل المستشفى  شبكة مزودي خدمات الرعاية الصحية   ضمن   

غرفة مشتركة  – نوع الإقامة   تكون التغطية بنسبة %100  

المستشفى والخدمات الإقامة في  % 100تكون التغطية بنسبة    

% 100تكون التغطية بنسبة  رسوم الإستشاري والجراح وطبيب التخدير، ورسوم أخرى.   

% 100تكون التغطية بنسبة  خدمات الإسعاف في الحالات الطبية الطارئة التي تحتاج للإقامة داخل المستشفى فقط   

% 100تكون التغطية بنسبة  تغطية الأدوية والعقاقير أثناء العلاج داخل المستشفى فقط   

% 100تكون التغطية بنسبة  العلاج الطبيعي وعلاجات إعادة التأهيل الأخرى عند الإقامة داخل المستشفى  فقط   

عن طريق الحوادث خلال فترة التغطية داخل دولة   ة علاج الأسنان بعد الحوادث )و المتسبب
 الإمارات العربية المتحدة فقط(

% 100تكون التغطية بنسبة   

% 100تكون التغطية بنسبة  191-العلاج داخل المستشفى للحالات المصابة بـِ كوفيد  

 غير مغطاة  علاج الأسنان/خدمات الحمل والولادة/الخدمات البصرية 

شبكة مزودي خدمات الرعاية الصحية )ما لم تكن حالة طبية طارئة(العلاج خارج   غير مغطاة  

 

رقام ترخيص هذا البرنامج هي : أأبوظبي:   –الصحة  دائرةرقم الترخيص من قبل   

42236 - يوما ٤۰   

42238 - يوما ٧۰   

42239 - يوما ۱۰۰   

 45571 -)متعددة الرحلات(   يوما ۱٩۰
 

 :، تخضع لما يلي19-كوفيدتغطية  1
  96( في غضون  19  -الذي يكشف عن الإصابة بفيروس “كورونا المستجد” )كوفيد (PCR test) يجب على المشتركين بشكل إلزامي القيام بفحص "تفاعل البوليميراز المتسلسل - 

 .ساعة ما قبل الرحلة مع تقرير طبي لاحق يؤكد النتائج السلبية

( جميع أنواع  4( أي علاج مقدم في العيادات الخارجية وأدوية العيادات الخارجية، )3( أي حجر صحي، )2( الحالات التي لا تتطلب الإقامة داخل المستشفى، )1الإستثناءات )   -

 .19-الاختبارات المتعلقة بكوفيد

 تطبق باقي الشروط والأحكام المتعلقة بالوثيقة. -
 

ى سبيل يعني عزل، فصل وتقييد حركة المشتركين الذين لا تظهر عليهم أعراض أو تظهر عليهم أعراض خفيفة فقط للمرض، في أي مرفق حجر صحي معين عل -)الحجر الصحي 
امية للحجر الصحي المطبقة في بلدان مختلفة للمسافرين المثال لا الحصر المستشفى، المرفق المؤسسي، العزل المنزلي، وما إلى ذلك. بالإضافة إلى ذلك، يتضمن المتطلبات الإلز

 (.سواء إلى داخل أو من خارج الدولة

 
يوما ٤۰  - 10126 

يوما ٧۰  –10127 

يوما ۱۰۰  -10128 

)متعددة الرحلات(    يوما ۱٩۰ – 10130 


