
Cotización: MEDICA VITAL

Gastos Médicos Mayores  
Déjanos acompañarte en lo más importante, tu salud y la de tu familia. 

Esta es la propuesta que tenemos para ti:

Datos titular:
Nombre del titular: . . .

Edad: 32

Género: Masculino

Asegurados adicionales a cotizar: 2

Datos agente:

Nombre del agente: RINO RISK AGENTE DE SEGUROS S.A. 
DE C.V.

Promotor(a): 746 RINO RISK
Número de cotización: 352732

Fecha de cotización: 05-11-2025

Lugar de residencia: Republica Mexicana Excepto CDMX, Area Metropolitana y Monterrey (Zona 2)

Datos asegurados adicionales:
Parentesco:Conyuge

Edad:31
Parentesco:Hijo(a)

Edad:8

Características del plan
Suma asegurada: $10,000,000

Deducible: $0.00
Coaseguro: 0%

Tipo de negocio: Nuevo Negocio
Maternidad:

Titular: No
Cónyuge: Amparada*

Costo del plan a contratar
Concepto Anual Semestral Trimestral Mensual
Prima del Asegurado titular: $19,970.00 $20,868.65 $21,467.75 $21,767.30
Prima Cónyuge: $19,393.00 $20,265.69 $20,847.48 $21,138.37
Prima hijo(s): $8,821.00 $9,217.95 $9,482.58 $9,614.89
Dependientes Económicos: $0.00 $0.00 $0.00 $0.00
Total Prima: $49,816.00 $52,057.72 $53,552.20 $54,299.44
Asistencia en el extranjero: $1,632.00 $1,705.44 $1,754.40 $1,778.88
Derecho de póliza: $1,600.00 $1,600.00 $1,600.00 $1,600.00
IVA(16%): $8,226.56 $8,585.24 $8,824.35 $8,943.91
Costo Total: $59,642.56 $62,242.96 $63,976.55 $64,843.35
Primer Pago: $59,642.56 $32,049.48 $17,386.14 $7,104.95
Pagos Subsecuentes: $0.00 $30,193.48 $15,530.14 $5,248.95

Todos los montos están expresados en MXN.•
Tarifas válidas a partir del 01de julio de 2025.•
Esta cotización tendrá una validez de 15 día(s) natural(es) contado(s) a partir de la fecha de su elaboración.•
Esta cotización es de carácter informativo, no constituye una solicitud de seguro ni compromiso legal, tampoco garantiza la emisión de la 
póliza de seguro ni los términos y condiciones aquí contenidos.

•

El costo presentado es un estimado y está calculado en función de la edad y tarifas vigentes al momento de la cotización por la que la 
emisión de la póliza está sujeta a la valoración del riesgo de acuerdo con las políticas de suscripción de HDI Seguros y Bupa México.

•

 
*Maternidad se ampara de acuerdo con las condiciones generales. 

Si deseas más información accesa a www.hdi.com.mx/personas/gastosmedicos/ o al teléfono 55 6826 9292 
El horario de atención: De lunes a viernes de 9:00 a.m a 6:00 p.m. 

HDI SEGUROS S.A. de C.V. Boulevard San Juan Bosco No. 5003, Colonia Rancho Seco, C.P. 37669, 
León, Guanajuato México. Tel: 477 710 47 00 hdi.com.mx


