Adeslas

ESTAR SIEMPRE ES LO IMPORTANTE

GUIA DE SOLICITUD DE AUTORIZACIONES

Tus autorizaciones mas sencillas, desde donde quieras y a un solo clic

En Adeslas queremos estar siempre, por eso hemos mejorado la operativa on-line para la solicitud de tus
autorizaciones.

&
¢Donde puedo solicitar una autorizacion?

A través de la web adeslas.es A través de la app de Adeslas Salud y Bienestar

o adeslassaludybienestar.es
DISPONIBLE EN # Consiguelo en el
} o App Store

® Google Play

¢Como solicitar una autorizacion?

Es muy facil, solo tienes que acceder a tu Area Cliente de adeslas.es o de adeslassaludybienestar.es o
logarte en la app Adeslas Salud y Bienestar y seguir estos sencillos pasos:

Selecciona la péliza, asegurado y tipo

Haz clic sobre “Solicitar autorizacion”
de autorizacion

Accede al apartado de
para iniciar el proceso de solicitud

“Autorizaciones” desde el menu lateral
de tu Area Cliente o desde Adeslas
Salud y Bienestar

Autorizaciones Autorizaciones

€= Volver a nueva autorizacion
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Antes de empezar,
necesitas saber dénde y cuando vas a realizar la
prueba,
sesion u hospitalizacion para la que necesitas

autorizacién Asegurado *
Si no sabes dénde acudir,
consulta tu cuadro médico aqui
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Cumplimenta los datos y anexa la Selecciona o agrega los datos Comprueba toda la informacion
documentacion de la autorizacion de contacto y envia la solicitud
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Documentacion

Adjunta la prescripcién médica/talén y/o cualquier
documento que te haya dado tu especialista para realizar
la prueba.

* Campos obligatorios *Campos obligatorios

Sélo archivos en formato PDF, JPG, JFIF y PNG. Seleccionar contacto * @
Tamafio méaximo del archivo: SMB

Tamafio méximo de todos los adjuntos: 8MB

Datos generales Editar

(©) FERNANDO
ejemplo@email.com
600000000
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Documento adjunto *
MARIA

Adjuntar documentacion Burgos

Fisioterapia y psicologia
ANALISIS

O MARIA
ejemplo@email.com
600000000

Otros documentos (opcional)

Adjuntar documentacién

O ws
ejemplo@email.com
600000000

Datos peticion

Numero de sesiones: 10
Numero de talén: 1234567890
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Puedes agregar varios datos
de contacto, y seleccionar el que
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quieras para las notificaciones
de cada autorizacion

jAsi de facil!

En menos de un minuto todos los datos para realizar tu autorizacion quedaran enviados
y recibiras respuesta en menos de 48 horas.

Recuerda que...

ahora puedes gestionar tus reembolsos desde tu Area Cliente de adeslas.es
o de adeslassaludybienestar.es y desde |la app de Adeslas Salud y Bienestar.

Si todavia no la tienes puedes descargartela ahora.

DISPONIBLE EN # Consiguelo en el

® Google Play ¢ App Store

Adeslas

ESTAR SIEMPRE ES LO IMPORTANTE

SegurCaixa Adeslas, S.A. de Seguros y Reaseguros, con domicilio social en el Paseo de la Castellana, 259 C (Torre de Cristal), 28046 Madrid, con NIF A28011864, e inscrita en el R. M. de
Madrid, tomo 36733, folio 213, hoja M-658265.



