
 

 

  
 .الحیاة على والتأمین الصحي للتأمین سیجنا شركة قبل من التأمین مزایا ضمان یتم. كوربوریشن سیجنا لشركة العاملة التابعة الشركات: الموزع

  الموظف  -یدفعھا 

   تأمین الأمراض المستعصیة

 بورتلاند  مدینة: إلى مقدم مقترح ملخص المزایا 
 

یوفر التأمین ضد الأمراض المستعصیة میزة نقدیة عندما یتم تشخیص إصابة الشخص المشمول بالتغطیة بمرض أو حدث حرج مشمول 
 انظر اختلافات الحالة (المعلمة بعلامة *) أدناه.بالتغطیة بعد سریان التغطیة. 

 

 التغطیة اختیار یمكنھ من
 .وأطفالك ولزوجتك لك الأھلیة  موضوع العمل صاحب یقرر
 18.75 عن  تقل لا لمدة المتحدة الولایات في بانتظام یعملون ممن  العمل صاحب لدى جزئي وبدوام كامل بدوام النشطاء الموظفین جمیع: أنت

 شریك أو شریكھم أو وأزواجھم  دائم بشكل المقیمون  الأجانب أو الأمریكیون والمواطنون المتحدة الولایات في بانتظام  ویقیمون الأسبوع في ساعة
 .المتحدة الولایات في والمقیمین دائم بشكل المقیمین الأجانب أو المتحدة الولایات مواطني من المعالین والأطفال المدني جالزوا

 تصبح مؤھلاً للحصول على التغطیة في بدایة الشھر الذي یتزامن مع تاریخ التوظیف أو بعده أو عند بدأ الخدمة النشطة.
 عام، طالما أنك تقدمت بطلب للحصول على التغطیة وتمت الموافقة على الطلب. 100بسن حتى  الزوج/الزوجة/شریك الحیاة المنزلي:

+ في حال الإعاقة، طالما أنك تقدمت بطلب للحصول على التغطیة وتمت الموافقة 26عاما؛  26منذ الولادة وحتى سن   طفلك (أطفالك):
 على الطلب.

 

 المتاحة: التغطیة 
تدفع مبالغ الاستحقاقات الموضحة في ھذا الملخص بغض النظر عن النفقات الفعلیة المتكبدة. وصف المزایا ھو ملخص لھا فقط. تطبق  

الشروط والأحكام والاختلافات في الحالة والاستثناءات والقیود على ھذه المزایا. یرجى مراجعة كافة المعلومات في ھذا الملخص 
تأمین الخاصة بك لمزید من المعلومات. یجب أن تكون جمیع حالات الأمراض المستعصیة المغطاة بسبب المرض  بالإضافة إلى شھادة ال

 أو العلة. 
 

 مبلغ الإصدار المضمون  قیمة المزایا: 
 دولار 20,000 أمریكي، دولار 10,000 أمریكي، دولار 5,000( الموظف

 أمریكي  دولار 30,000 حتى أمریكي  دولار 30,000 أمریكي،

  أمریكي دولار 15,000 حتى : 50% الموظف على المبلغ الزوج 
 المضمونة  الأمور كافة .الأبناء شروط یشمل 50% الموظف على المبلغ الأبناء
  .المعلومات من مزید على للحصول أدناه" المضمونة الأمور" قسم راجع

 

 قیمة المزایا: الحالات المشمولة بالتغطیة
  السرطان  مرض حالات

 الحیاة  في×  مرة 1 أمریكي  دولار 750 *الجلد سرطان
 

 تكرار نسبة قیمة المزایا الأولیة نسبة قیمة المزایا الأولیة  الحالات المشمولة بالتغطیة
 100% 100% الثدي  سرطان

 25% 25% الموضعي السرطان
  الدمویة  الأوعیة  أمراض حالات
 100% 100% القلبیة  الذبحة
 100% 100% الدماغیة السكتة
 25% 25% التاجي الشریان مرض

  العصبي الجھاز حالات   
 متاح  غیر 25% المتقدمة بالحالة الزھایمر مرض

 متاح  غیر ALS( %25( الضموري الجانبي التصلب
 متاح  غیر 25% باركنسون  مرض

 متاح  غیر 25% المتعدد  التصلب
 متاح  غیر 25% المتوسطة  بالحالة الزھایمر مرض   

 متاح  غیر 25% ھونتینغتون  مرض
 25% 25% العضلي  الوھن

   



 

 

 تكرار نسبة قیمة المزایا الأولیة نسبة قیمة المزایا الأولیة  الحالات المشمولة بالتغطیة
  *الطفولة حالات
 متاح  غیر 100% الدماغي  الشلل
 متاح  غیر 100% الكیسي التلیف

 متاح  غیر 100% العضلي الضمور
 متاح  غیر 100% الاطفال شلل

  محددة أخرى حالات   
 100% 100% الحمید الدماغ ورم

 متاح  غیر 100% البصر فقدان
 100% 100% :الغیوبة
 100% 100% النھائیة  بالمرحلة ) الكلى( الكلوي الفشل مرض

 100% 100% حیوي  عضو فشل
 100% 100% الشلل
 متاح  غیر 100% السمع فقدان
 متاح  غیر 100% النطق فقدان

  المھنیة  الحالات   
 100% 100% بي الوبائي الكبد إلتھاب
 100% 100% سي الوبائي الكبد إلتھاب
 متاح  غیر 100% *المكتسب المناعة نقص

 المشمولین للأطفال المتاحة التغطیة مقدار حول تفاصیل على للحصول أعلاه المتاحة التغطیة قسم بدایة إلى الرجوع یرجى الطفولة، لحالات بالنسبة   
 .بالتغطیة

 

 

 :المزایا قیمة الصحة واختبار الفحص الصحي ومزایا الرعایة الوقائیة*علاج 
 المتكبدة الفعلیة النفقات عن النظر بغض الملخص ھذا في الموضحة الاستحقاقات مبالغ تدفع

 الرعایة. والإختبارات والفحوص 19 كوفید ضد التطعیم یشمل  كما. یومي أساس على والمدفوعة
 .مقبولة بعُد عن

 بالسنة  1 أمریكي دولار 50
 

  المزایا

 الأولیة  المستعصیة الأمراض  مزایا 

 المبلغ. أعلاه الموضحة بالتغطیة مشمولة حالة لكل للتغطیة الفعلي التاریخ بعد إجراؤه تم الذي التشخیص مزایا
 المطبقة المئویة النسبة في مضروبا الأولي المزایا مبلغ ھو بالتغطیة مشمولة حالة لكل الدفع المستحق

 الحد مراعاة مع بالتغطیة مشمول شخص لكل واحدة  مرة بالتغطیة مشمولة حالة كل دفع سیتم. الموضحة
 .*التشخیص تواریخ بین یوما 180 مدتھا فاصلة فترة مطلوب. الحیاة  مدى الأقصى

 بعد تدفع بشأنھا، الحرجة للأمراض أولیة منفعة دفع تم التي المغطاة الحالة ونفس لاحقة حالة تشخیص مزایا التكرار  میزات
 .الحیاة  مدى الأقصى الحد مراعاة مع سابقة، مغطاة حالة تشخیص من شھرا 12 مدتھا فاصل فترة

 .أعلاه المحددة المزایا تدفع الجلد  سرطان مزایا 
 
 

 
 

حتى وقت انتھاء تغطیتك. یجب أن تكون مشمول بالتغطیة ویكون    100%یمكنك الاستمرار بالحصول على تغطیة بنسبة  سمة إمكانیة النقل:
یسري على  عام.   100عام من أجل الإستمرار في تغطیتك. قد تتغیر الأسعار وتنتھي كافة تغطیة التأمین عند بلوغ سن  100عمرك أقل من  

 .مواطني الولایات المتحدة والأجانب المقیمین بشكل دائم في الولایات المتحدة
 
 

 :الأسبوعي الموظف تأمین غطاء كلفة
 

 دولار أمریكي  5,000قیمة المزایا: 
 الأسرة+  الموظف أطفال +  موظف الزوجة +  موظف الموظف العمر 

 دولار أمریكي 1.25 دولار أمریكي 0.87 دولار أمریكي 0.87 دولار أمریكي 0.48 25<
 دولار أمریكي 1.29 دولار أمریكي 0.90 دولار أمریكي 0.91 دولار أمریكي 0.51 29إلى  25
 دولار أمریكي 1.47 دولار أمریكي 0.99 دولار أمریكي 1.08 دولار أمریكي 0.61 34إلى  30
 دولار أمریكي 1.75 دولار أمریكي 1.16 دولار أمریكي 1.36 دولار أمریكي 0.78 39إلى  35
 دولار أمریكي 2.03 دولار أمریكي 1.32 دولار أمریكي 1.65 دولار أمریكي 0.94 44إلى  40
 دولار أمریكي 2.60 دولار أمریكي 1.67 دولار أمریكي 2.21 دولار أمریكي 1.28 49إلى  45
 دولار أمریكي 3.41 دولار أمریكي 2.20 دولار أمریكي 3.03 دولار أمریكي 1.82 54إلى  50
 دولار أمریكي 4.49 دولار أمریكي 2.88 دولار أمریكي 4.11 دولار أمریكي 2.50 59إلى  55
 دولار أمریكي 5.55 دولار أمریكي 3.50 دولار أمریكي 5.16 دولار أمریكي 3.12 64إلى  60
 دولار أمریكي 6.70 دولار أمریكي 4.22 دولار أمریكي 6.31 دولار أمریكي 3.84 69إلى  65

  



 

 

 الأسرة+  الموظف أطفال +  موظف الزوجة +  موظف الموظف العمر 
 دولار أمریكي 8.88 دولار أمریكي 5.50 دولار أمریكي 8.50 دولار أمریكي 5.12 74إلى  70
 دولار أمریكي 11.58 دولار أمریكي 7.29 دولار أمریكي 11.20 دولار أمریكي 6.90 79إلى  75
 دولار أمریكي 13.49 دولار أمریكي 7.68 دولار أمریكي 13.10 دولار أمریكي 7.29 84إلى  80
 دولار أمریكي 19.32 دولار أمریكي 12.42 دولار أمریكي 18.93 دولار أمریكي 12.04 89إلى  85
 دولار أمریكي 19.32 دولار أمریكي 12.42 دولار أمریكي 18.93 دولار أمریكي 12.04 94إلى  90

 دولار أمریكي 19.32 دولار أمریكي 12.42 دولار أمریكي 18.93 أمریكيدولار   12.04 +95
 

 دولار أمریكي 10,000قیمة المزایا: 
 الأسرة+  الموظف أطفال +  موظف الزوجة +  موظف الموظف العمر 

 دولار أمریكي 2.50 دولار أمریكي 1.74 دولار أمریكي 1.73 دولار أمریكي 0.97 25<
 دولار أمریكي 2.59 دولار أمریكي 1.79 دولار أمریكي 1.82 دولار أمریكي 1.02 29إلى  25
 دولار أمریكي 2.94 دولار أمریكي 1.99 دولار أمریكي 2.17 دولار أمریكي 1.22 34إلى  30
 دولار أمریكي 3.50 دولار أمریكي 2.33 دولار أمریكي 2.73 دولار أمریكي 1.56 39إلى  35
 دولار أمریكي 4.07 دولار أمریكي 2.64 دولار أمریكي 3.30 دولار أمریكي 1.87 44إلى  40
 دولار أمریكي 5.19 دولار أمریكي 3.33 دولار أمریكي 4.42 دولار أمریكي 2.56 49إلى  45
 دولار أمریكي 6.83 دولار أمریكي 4.40 دولار أمریكي 6.06 دولار أمریكي 3.63 54إلى  50
 دولار أمریكي 8.98 دولار أمریكي 5.77 دولار أمریكي 8.21 دولار أمریكي 5.00 59إلى  55
 دولار أمریكي 11.09 دولار أمریكي 7.00 دولار أمریكي 10.32 دولار أمریكي 6.23 64إلى  60
 دولار أمریكي 13.39 دولار أمریكي 8.45 دولار أمریكي 12.62 دولار أمریكي 7.68 69إلى  65
 دولار أمریكي 17.77 دولار أمریكي 11.00 دولار أمریكي 17.00 دولار أمریكي 10.23 74إلى  70
 دولار أمریكي 23.17 دولار أمریكي 14.57 دولار أمریكي 22.40 دولار أمریكي 13.80 79إلى  75
 دولار أمریكي 26.97 دولار أمریكي 15.35 دولار أمریكي 26.20 دولار أمریكي 14.58 84إلى  80
 دولار أمریكي 38.63 دولار أمریكي 24.85 دولار أمریكي 37.86 دولار أمریكي 24.08 89إلى  85
 دولار أمریكي 38.63 دولار أمریكي 24.85 دولار أمریكي 37.86 دولار أمریكي 24.08 94إلى  90

 دولار أمریكي 38.63 دولار أمریكي 24.85 دولار أمریكي 37.86 دولار أمریكي 24.08 +95
 

 دولار أمریكي 20,000قیمة المزایا: 
 الأسرة+  الموظف أطفال +  موظف الزوجة +  موظف الموظف العمر 

 دولار أمریكي 5.00 دولار أمریكي 3.47 دولار أمریكي 3.47 دولار أمریكي 1.93 25<
 دولار أمریكي 5.18 دولار أمریكي 3.59 دولار أمریكي 3.64 دولار أمریكي 2.04 29إلى  25
 دولار أمریكي 5.87 دولار أمریكي 3.97 دولار أمریكي 4.33 دولار أمریكي 2.43 34إلى  30
 دولار أمریكي 6.99 دولار أمریكي 4.65 دولار أمریكي 5.45 دولار أمریكي 3.12 39إلى  35
 دولار أمریكي 8.13 دولار أمریكي 5.28 دولار أمریكي 6.59 دولار أمریكي 3.75 44إلى  40
 دولار أمریكي 10.38 دولار أمریكي 6.66 دولار أمریكي 8.84 دولار أمریكي 5.12 49إلى  45
 دولار أمریكي 13.65 دولار أمریكي 8.80 دولار أمریكي 12.12 دولار أمریكي 7.26 54إلى  50
 دولار أمریكي 17.97 دولار أمریكي 11.53 دولار أمریكي 16.43 دولار أمریكي 10.00 59إلى  55
 دولار أمریكي 22.18 دولار أمریكي 14.00 دولار أمریكي 20.64 دولار أمریكي 12.46 64إلى  60
 دولار أمریكي 26.78 دولار أمریكي 16.89 دولار أمریكي 25.24 دولار أمریكي 15.35 69إلى  65
 أمریكيدولار   35.53 دولار أمریكي 22.01 دولار أمریكي 33.99 دولار أمریكي 20.46 74إلى  70
 دولار أمریكي 46.33 دولار أمریكي 29.15 دولار أمریكي 44.80 دولار أمریكي 27.61 79إلى  75
 دولار أمریكي 53.94 دولار أمریكي 30.70 دولار أمریكي 52.40 دولار أمریكي 29.16 84إلى  80
 دولار أمریكي 77.27 دولار أمریكي 49.70 دولار أمریكي 75.72 دولار أمریكي 48.16 89إلى  85
 دولار أمریكي 77.27 دولار أمریكي 49.70 دولار أمریكي 75.72 دولار أمریكي 48.16 94إلى  90

 دولار أمریكي 77.27 دولار أمریكي 49.70 دولار أمریكي 75.72 دولار أمریكي 48.16 +95
 

 دولار أمریكي 30,000قیمة المزایا: 
 الأسرة+  الموظف أطفال +  موظف الزوجة +  موظف الموظف العمر 

 دولار أمریكي 7.50 دولار أمریكي 5.21 دولار أمریكي 5.20 دولار أمریكي 2.90 25<
 دولار أمریكي 7.77 دولار أمریكي 5.38 دولار أمریكي 5.46 دولار أمریكي 3.07 29إلى  25
 دولار أمریكي 8.81 أمریكيدولار   5.96 دولار أمریكي 6.50 دولار أمریكي 3.65 34إلى  30
 دولار أمریكي 10.49 دولار أمریكي 6.98 دولار أمریكي 8.18 دولار أمریكي 4.67 39إلى  35
 دولار أمریكي 12.20 دولار أمریكي 7.93 دولار أمریكي 9.89 دولار أمریكي 5.62 44إلى  40
 دولار أمریكي 15.58 أمریكيدولار   9.99 دولار أمریكي 13.26 دولار أمریكي 7.68 49إلى  45

 
  



 

 

 الأسرة+  الموظف أطفال +  موظف الزوجة +  موظف الموظف العمر 
 دولار أمریكي 20.48 دولار أمریكي 13.20 دولار أمریكي 18.17 دولار أمریكي 10.89 54إلى  50
 دولار أمریكي 26.95 دولار أمریكي 17.30 دولار أمریكي 24.64 دولار أمریكي 15.00 59إلى  55
 دولار أمریكي 33.27 دولار أمریكي 21.00 دولار أمریكي 30.96 دولار أمریكي 18.69 64إلى  60
 دولار أمریكي 40.17 دولار أمریكي 25.34 دولار أمریكي 37.86 دولار أمریكي 23.03 69إلى  65
 دولار أمریكي 53.30 أمریكيدولار   33.01 دولار أمریكي 50.99 دولار أمریكي 30.70 74إلى  70
 دولار أمریكي 69.50 دولار أمریكي 43.72 دولار أمریكي 67.20 دولار أمریكي 41.41 79إلى  75
 دولار أمریكي 80.92 دولار أمریكي 46.05 دولار أمریكي 78.60 دولار أمریكي 43.75 84إلى  80
 دولار أمریكي  115.90 دولار أمریكي 74.55 دولار أمریكي  113.59 دولار أمریكي 72.24 89إلى  85
 دولار أمریكي  115.90 دولار أمریكي 74.55 دولار أمریكي  113.59 دولار أمریكي 72.24 94إلى  90

 دولار أمریكي  115.90 دولار أمریكي 74.55 دولار أمریكي  113.59 دولار أمریكي 72.24 +95
 

 .المبالغ تقریب بسبب قلیلا دفع فترة لكل الفعلیة الأقساط تختلف قد. للتغییر الكلفة تخصع
 .عمرك في الزیادة بسبب یزید أن یمكن القسط أن یعني مما بلوغھ، تم الذي العمر على البولیصة سعر ھیكل یعتمد

 

 
  أحكام وتعاریف ھامة في البولیصة:

 الشخص المؤھل المسجل للتغطیة بموجب ھذه البولیصة.  الشخص المشمول بالتغطیة:
الخسارة الناتجة بشكل مباشر ومستقل عن الأسباب الأخرى عن حادث مغطى یتعرض لھ الشخص المشمول   الخسارة المشمولة بالتغطیة:

 بالتغطیة خلال الفترة الزمنیة المعمول بھا والموضحة في البولیصة. 
تبدأ التغطیة في وقت لاحق لتاریخ سریان البرنامج أو التاریخ الذي تصبح فیھ مؤھلاً أو في بدایة الشھر التالي لتاریخ   متى یبدأ شمولك بالتغطیة:

اق مع  استلام نموذج تسجیلك أو یكون دلیل التأمین مطلوب أول الشھر بعد الموافقة علیك (ومن تعیل) للشمول في التغطیة خطیاً ما لم یتم الاتف
. لن تبدأ تغطیتك إلا إذا كنت تعمل بنشاط في تاریخ بدء السریان. لن تبدأ التغطیة لجمیع الأشخاص المشمولین في تاریخ  ف ذلكسیجنا على خلا

 ومیة. السریان إذا كان الشخص في المستشفى أو المنشآة أو المنزل أو معاقا أو یتلقى مخصصات الإعاقة أو غیر قادر على أداء أنشطة الحیاة الی
تنتھي تغطیة التأمین في أقرب تاریخ لم تعد فیھ أنت ومن تعولھم مؤھلین، أو التاریخ الذي لم تعد فیھ بولیصة    متى ینتھي شمولك بالتغطیة:

انتھاء التأمین الجماعي ساریة المفعول، أو تاریخ آخر فترة تم فیھا دفع الأقساط المطلوبة. بالنسبة لمن تعولھم، تنتھي التغطیة بالتوازي مع 
عندما لا یتم دفع أقساطھم أو عندما یصبحوا غیر مؤھلین. (ومع ذلك قد تستمر تغطیتك في ظل ظروف معینة. لذا تأكد من قراءة   تغطیتك، أو

 الأحكام الواردة في شھادتك.)
إذا كان الشخص المشمول بالتغطیة غیر راضي عن الشھادة لأي سبب من الأسباب، یمكن إعادتھا لنا   یوم للتحقق من الشھادة:  30منح الحق في 

 یوما بعد الاستلام.  نعید أي قسط تم دفعھ وستكون الشھادة باطلة وتعتبر كما لو لم یتم إصدارھا على الإطلاق.  30خلال 
 

 :العامة والقیود والاستثناءات المزایا تخفیض
 أو بالكامل مباشر الغیر أو المباشر سببھا كان بالتغطیة مشمولة خسارة أي عن المزایا تدفع لن المزایا في خاصة إستثناءات أي إلى بلإضافة :الاستثناءات 

 المعلن الحربي لالعم أو جنایة؛الحرب أو اعتداء ارتكاب•  انتحار؛ محاولة أي أو الانتحار تشمل متعمدة، ذاتیة إصابة:• التالیة الأمور من  أي جزئي بشكل
 لإثبات استلامنا عند( دولیة منظمة أو بلد لأي الجویة أو البحریة أو العسكریة القوات في الفعلیة الخدمة عن تنتج التي المغطاة الخسارة•  المعلن؛ غیر أو

•  ؛)یوما 31 من لأكثر یمتد لم ما الوطني الحرس أو تیاطيللاح الفعلیة الخدمة في التدریب یستثنى لا الوقت؛ لھذا مدفوع قسط أي برد سنقوم التبلیغ
 أي تشغیل•  الموصوفة؛ للجرعة وفقا وتناولھ الطبیب إشراف  تحت تناولھ أو وصفھ یتم لم ما أبخرة، أو غاز أو سم أو دواء أو مخدر لأي الطوعي الابتلاع

 النحو على السكر، یعني الاستثناء، ھذا لأغراض ،"الكحول تأثیر تحت(" آخر مسكر أو دواء أو مخدر أي أو الكحول تأثیر تحت المركبات من نوع
 وقت في المتحدة الولایات في السائدة عموما المقبولة الطبیة المبادئ مع یتوافق لا تشخیص•  ؛)المغطاة الخسارة فیھا حدثت التي الدولة قانون في المحدد

 .التشخیص
 

 :الخاصة المزایا وإستثناءات وقیود شروط
 ، سرطان الخلایا القاعدیة / الخلایا الحرشفیة أو أشكال معینة من سرطان الجلد. سرطان الجلد

، نمو غیر منضبط / غیر طبیعي أو انتشار الخلایا الخبیثة الغازیة. یستثنى من ذلك حالات ما قبل الاصاب الخبیثة أو الحالات السرطان الغازي 
لنقیلي،  ذات الإمكانات الخبیثة، أو السرطان الموضعي، أو سرطان الخلایا القاعدیة، أو سرطان الخلایا الحرشفیة في الجلد، ما لم یتطور المرض ا

مم، أو سرطان الجلد الموضعي، أو   0.75ن الجلد الذي یتم تشخیصھ على مقیاس كلارك من المستوى الأول أو الثاني أو بریسلو أقل من  أو سرطا
. یستثني أیضا تكرار المرض أو ورم خبیث لسرطان أصلي TNMعلى مقیاس تصنیف  M-0و   N-0و  cأو   bو  T-1aورم البروستاتا بالتصنیف 

شھرا من تشخیص إصابتھ   12یخ سریان التغطیة إذا كان المؤمن علیھ قد خضع للعلاج من ھذا السرطان في غضون تم تشخیصھ قبل تار
 بالسرطان أثناء خضوعھ لھذه التغطیة. 

، ورم خبیث غیر متفشي. یستثنى من ذلك الحالات ما قبل الاصابة الخبیثة أو الحالات ذات الإمكانات الخبیثة وسرطانات  السرطان الموضعي
 الجلد والسرطان الغازي (سرطان الخلایا القاعدیة / الحرشفیة أو سرطان الجلد / سرطان الجلد الموضعي).

 ) ارتفاع إنزیم القلب.2) مخطط كھربیة القلب. 1، تشمل ما یلي لتأكید فقدان دائم لوظیفة عضلة القلب: الذبحة القلبیة
تؤكده دراسات التصویر العصبي والعجز العصبي  -على سبیل المثال ، نزیف دماغي  -، إصابة الأوعیة الدمویة الدماغیة السكتة الدماغیة

)، وإصابات الدماغ المرتبطة بالصدمة أو العدوى، وإصابات الدماغ المرتبطة  TIAsساعة أو أكثر. باستثناء النوبة الإقفاریة العابرة ( 96وستمر 
بنقص الأكسجة أو نقص الأكسجین، وأمراض الأوعیة الدمویة التي تؤثر على العین أو العصب البصري أو الاضطرابات الإقفاریة في الجھاز  

 الحسي.
، أمراض القلب / الذبحة الصدریة التي تتطلب جراحة مجازة الشریان التاجي، على النحو الذي یحدده الطبیب. یستثني  مرض الشریان التاجي

 مات.رأب الأوعیة (التدخل التاجي عن طریق الجلد) وزرع الدعا
خل  المرحلة المتقدمة من مرض الزھایمر، الاضطراب التنكسي التدریجي الذي یھاجم الخلایا العصبیة في الدماغ مما یؤدي إلى عجز إدراكي یتدا

 یومیة. الأنشطة البدنیة للحیاة ال 2مع الاستقلال في إكمال الأنشطة الفعالة للحیاة الیومیة وقد یتطلب أیضا عدم القدرة على أداء ما لا یقل عن  
، مرض الخلایا العصبیة الحركیة مما یؤدي إلى ضعف العضلات المعروف أیضا باسم مرض لو جیریج) ALSالتصلب الجانبي الضموري (



 

 

 وضمورھا. 
 ، مرض عصبي تنكسي تقدمي مع علامات محددة للمرض.مرض باركنسون
مرض ینطوي على تلف خلایا الدماغ والحبل الشوكي مع علامات العجز الحركي أو الحسي التي یؤكدھا التصویر بالرنین    التصلب المتعدد،

 المغناطیسي. یشمل التھاب النخاع والعصب البصري و النخاع المستعرض.
الاضطراب التنكسي التدریجي الذي یھاجم الخلایا العصبیة في الدماغ مما یؤدي إلى عجز إدراكي   المرحلة المتوسطة من مرض الزھایمر، 

الأنشطة البدنیة للحیاة  2یتداخل مع الاستقلال في إكمال الأنشطة الفعالة للحیاة الیومیة وقد یتطلب أیضا عدم القدرة على أداء ما لا یقل عن 
 الیومیة. 

) اثنان مما یلي: الحركة  2) الرعاش العضلي. أو 1، اضطراب تدریجي یسبب انھیار الخلایا العصبیة في الدماغ مما یؤدي إلى مرض ھنتنغتون
 اللاإرادیة / الضعیفة، الاضطرابات المعرفیة أو النفسیة. 

 المناعة الذاتیة، مرض عصبي عضلي یسبب فقدان السیطرة على العضلات. الوھن العضلي الوبیل،
 ساعة من الولادة مما یؤدي إلى اضطراب في نمو الدماغ. 24إصابة الدماغ أو الشذوذ الذي یحدث في غضون  الشلل الدماغي،
 ، اضطراب تدریجي یؤثر على الغدد الخارجیة الإفراز. التلیف الكیسي

 ، اضطراب تدریجي یتداخل مع تكوین العضلات السلیمة.ضمور العضلات
ال غیر المشلول أو متلازمة ما  مرض معد حاد یسببھ فیروس شلل الأطفال مع علامات محددة للمرض. یستثنى من ذلك شلل الأطف شلل الأطفال،

 بعد شلل الأطفال. 
 ، خلایا غیر طبیعیة غیر سرطانیة في الدماغ.ورم الدماغ الحمید 

(الرسم البیاني   20/200انخفاض البصر لا رجعة فیھ في كلتا العینین؛ أفضل تصحیح حدة البصر في عین واحدة أقل من  فقدان البصر،
درجة أو أقل. قد تتطلب أن یكون فقدان البصر بسبب مرض   20(متري) أو مع تقلیل المجال البصري (كلتا العینین) إلى  60/ 6الإلكتروني) أو 

 معین. 
ساعة متواصلة على الأقل. یساثنى أي حالة من فقدان الوعي ناتجة عن قصد أو طبیا مثل فقدان الوعي  96حالة فقدان للوعي تستمر الغیبوبة،  

 قاض الشخص المشمول بالتغطیة. قد تتطلب أن یكون فقدان البصر بسبب مرض معین. عمدا والتي یمكن فیھا أن یتم إی
 ، المزمن والفشل الكلوي في كلا الكلیتین. یتطلب غسیل الكلى الدموي أو البریتوني. مرض الفشل الكلوي (الكلى) بالمرحلة النھائیة

یشمل: الكبد أو الرئة أو البنكریاس أو الكلى أو القلب أو نخاع العظام. یحدث عندما یتم وصف الخضوع لعملیة الزرع أو   فشل الأعضاء الرئیسي،
. إذا كان الشخص المغطى لدیھ عملیة زرع مركبة (أي القلب والرئة)، یدفع مبلغ میزة واحدة فقط.  UNOSالتوصیة بھا ووضعھا في سجل 

 ا.استحقاق التكرار غیر مستحق الدفع لنفس العضو الذي تم دفع استحقاق لھ سابق
فقدان كامل ودائم لاستخدام طرفین أو أكثر بسبب المرض. یستثنى من ذلك الخسارة الناتجة عن السكتة الدماغیة والتصلب المتعدد. قد  الشلل، 

 تتطلب أن یكون الفقدان بسبب مرض معین. 
 . قد تتطلب أن یكون الفقدان بسبب مرض معین. 90dB HLفقدان السمع، فقدان السمع الدائم في كلتا الأذنین؛ خسارة أكبر من 

، فقدان دائم للكلام الذي لا یمكن تعویضھ بوسائل أخرى یستبعد الخسارة بسبب ظروف محددة (مثل مرض الزھایمر). قد تتطلب أن  فقدان النطق
 یكون الفقدان بسبب مرض معین. 

جب أن یحدث التعرض العرضي أثناء الأداء العادي تشخیص العدوى الناتجة عن الاتصال العرضي بسوائل الجسم الملوثة. ی   الظروف المھنیة، 
یستبعد العدوى من تعاطي المخدرات عن طریق الورید أو عن طریق   للواجبات للمھنة التي یشارك فیھا الشخص المشمول بالتغطیة بانتظام.

 الأمراض المنقولة جنسیا. 
 
 

 
 :المضمون الإصدار

 التغطیة من مبلغا واخترت العمل صاحب أھلیة انتظار فترة خلال بالتسجیل قمت إذا الجیدة الصحة على دلیل تقدیم منك یطلب لن جدیدا، موظفا كنت إذا
 مبلغ عن تزید تغطیة إصدار یتم فلن المضمون، الإصدار مبلغ من أكبر تغطیة مبلغ على للحصول بطلب تقدمت إذا. المضمون الإصدار مبلغ إلى یصل

 محددة زمنیة فترات في متاحة المضمون  الإصدار تغطیة تكون قد. الجیدة الصحة على مقبول دلیل على التأمین ةشرك توافق حتى المضمون  الإصدار
 ھناك كان إذا بطلب للتقدم أكثر أو  عاما 18 زوجتك عمر  یكون أن یجب. متاحة الزمنیة الفترات ھذه تكون عندما بإخطارك العمل صاحب سیقوم. أخرى
 .التأمین قابلیة على دلیل إلى حاجة

 

 الولایة في  الإختلافات*

الأمراض والأحداث الحرجة یشمل تعریف الزوج شركاء الزواج المدني في نیو ھامبشایر وفیرمونت، لكنھ یستثني شركاء الزواج المدني لسكان أیداھو. 
، فیروس  الأمراض والأحداث الخطیرة المشمولة بالتغطیةفیروس نقص المناعة البشریة المھني غیر مغطى لسكان كالیفورنیا. المشمولة بالتغطیة، 

مشمولة  نقص المناعة البشریة المھني غیر مغطى لسكان كالیفورنیا. فوائد النوبات القلبیة المتاحة لسكان اركنساس. قد لا تتوفر جمیع الشروط ال 
التعریفات الخاصة واستثناءات المزایا والقیود لبعض الحالات بالنسبة للمقیمین في ایداھو أو ماریلاند أو نیوھامبشایر أو الموضحة وقد تختلف 

في تكساس وفیرمونت بالاستمرار بسبب فقدان الأھلیة. یختلف تعریف الحادث المشمول بالتغطیة للمقیمین في یوتاه   قابلیة النقلیشار إلى   واشنطن.
س وفیرمونت. قد تختلف الاستثناءات الشائعة للمقیمین في أیداھو ولوس أنجلس ومینسوتا ونیویورك ونیوھامبشایر وساوث كارولینا وساوث  وتكسا

قد لا تكون مزایا الرعایة   -الحیاة الصحیة والعلاج الصحي أو اختبار الفحص الصحي أو مزایا الرعایة الوقائیة داكوتا وفیرمونت وتكساس واشنطن. 
لسكان ولایة نیوھامبشایر. لن یتم تأجیل تاریخ سریان التغطیة للمقیمین في تكساس إذا   19الوقائیة متاحة لسكان نورث كارولاینا. لا تتوفر مزایا كوفید 

. للمقیمین في أیداھو  یومیة وینطبق فقط على الزوجكانوا یتلقون العلاج الكیمیائي أو العلاج الإشعاعي ویؤجلون بسبب الإعاقة أو أنشطة الحیاة ال 
 ونیوھامبشایر وواشنطن لن یتم تأجیر تاریخ السریان بسبب عدم القدرة على أداء الأنشطة الیومیة. 

 

 
 1.0مسلسل 



 

 

. ھذا لیس وصفا كاملا للتغطیة التأمینیة  CI110595شروط وأحكام تغطیة التأمین ضد الحوادث موضحة في بولیصة التأمین الجماعي رقم  
المتاحة. ھذا لیس عقداً. یرجى التواصل مع راعي خطة التأمین الخاصة بك للحصول على نسخة عن بولیصة تأمین المجموعة. إذا كانت  

یكون لھا الأفضلیة. قد  ھناك أي اختلافات بین ھذا الملخص ومستندات بولیصة المجموعة، فإن المعلومات الواردة في بولیصة المجموعة 
 . یختلف مدى توفر المنتج و/أو المزایا و/أو الركاب و/أو الشروط المغطاة و/أو المیزات حسب الولایة. یرجى الإحتفاظ بھذا المستند كمرجع

 
حدودة فقط. البولیصة لیست تغطیة تأمین صحي شامل ولا تغطي جمیع النفقات الطبیة. لا تلبي ھذه التغطیة توفر ھذه البولیصة مزایا م

). ھذه التغطیة لیست تأمین میدیكاد أو ACA"الحد الأدنى من التغطیة الأساسیة" أو متطلبات التفویض الفردي وفق قانون الرعایة المیسرة (
 میدیكیر التكمیلي.

 
قد یختلف توافر المنتجات تبعاً للموقع ونوع الخطة كما یتعرض للتغییر. قد تحتوي جمیع بوالص التأمین الجماعي على استثناءات وقیود  

وخفض للمزایا وشروط یمكن بموجبھا الاستمرار في تطبیق البولیصة أو إیقافھا. لمعرفة تكالیف التغطیة وتفاصیلھا، یرجى الاطلاع على 
م توزیع البولیصات حصریاً من قبل أو من خلال الشركات التابعة لشركة سیجنا كوربوریشن ویتم إدارتھا الخاصة بك. یت وثائق الخطة

والتأمین علیھا من قبل شركة سیجنا للتأمین الصحي والتأمین على الحیاة (بلومفیلد، كونیتیكت). اسم سیجنا وشعارھا وعلامات سیجنا  
 انك.  الأخرى مملوكة لشركة سیجنا للملكیة الفكریة
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