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PROCEDEMENTO DE XESTION DE ACCIDENTES
POLIZA DA SECRETARIA XERAL PARA O DEPORTE CONTRATADA CON AIG EUROPE
ESPANA S.A. PARA O PROGRAMA XOGADE

TLF DE ASISTENCIA 91 737 28 18

Compofien o colectivo a asegurar todos os deportistas participantes nas distintas actuaciéns do Programa
Xogade. Este programa inclie tanto as modalidades da actividade escolar como os programas especificos
(Xogando coa auga e co vento, Promocién Deportiva...) e a actividade federada das federacidéns adheridas. En
todo caso os participantes terdn que ter cumpridos os 6 anos como minimo e perderan a sla condicién de
asegurados cando cumpran os 17 anos, independentemente da validez da pdliza.

TERAN COBERTURA:

* No deporte ESCOLAR as COMPETICIONS de XOGADE publicadas e os ADESTRAMENTOS supervisados
por persoal cualificado.

* No deporte FEDERADO as COMPETICIONS OFICIAIS das correspondentes FEDERACIONS e os
ADESTRAMENTOS supervisados por persoal cualificado.

NON ESTARAN CUBERTAS:

= Competicidns organizadas por outras entidades ou administracion se non forman parte do calendario
oficial da Federacidn correspondente.

PROTOCOLO ANTE UN ACCIDENTE DEPORTIVO

Como proceder:

= En caso de URXENCIA VITAL, os asegurados poden acudir ao servizo de emerxencias mais
préoximo y comunicardn o accidente antes de 24 horas.

= En caso de non URXENCIA VITAL cubrirdn a comunicacién de accidente antes de acudir ao centro
sanitario que lle indique a aseguradora. En ningln caso estaran cubertos os incidentes non
notificados. Para a certificacion posterior tefien 7 dias desde o do accidente.

Comunicacion e Apertura do Expediente

Tefen duas vias 4 sua disposicion:
= Por teléfono no nimero exclusivo de Asistencia para XOGADE no numero 91 737 28 18 ou,
= Na plataforma www.depor-xogade.com (ver guia)



http://www.depor-xogade.com/
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Unha vez aberto o expediente recibirdn comunicacion por SMS / correo electrénico informando do
numero de expediente e do cddigo de acceso a plataforma para o seguimento do mesmo. O noso servizo
médico contactard 4 maior brevidade por teléfono para derivalos a un centro médico.

A empresa que se pora en contacto con vostedes sera:

Canal Salud 24 S.L
TLF DE ASISTENCIA 91 737 28 18

Email: gestionxogade @canalsalud24.com

Despois da primeira asistencia deberan:

1) Certificar o accidente antes de 7 dias na plataforma de Xogade. Este paso terd que realizalo a
entidade que inscribiu a persoa lesionada.

2) Os proxenitores ou titores legais deberdn cubrir o documento no que autorizan a xestidon dos
datos do menor por parte da aseguradora. Este documento deberd ser enviado xunto cos
informes médicos  dispoiibles  ata ese momento ao  correo  electrénico
gestionxogade @canalsalud24.com ou a través da plataforma www.depor-xogade.com

3) Enviaranse todos os informes médicos incluido o da alta a través do correo electrénico
gestionxogade @canalsalud24.com ou da plataforma www.depor-xogade.com

Autorizaciéns para Actos e Tratamentos médicos:

Calquera acto ou tratamento médico de rehabilitacion necesitard da autorizacion previa da aseguradora , salvo a primeira
asistencia de urxencia vital, e realizaranse nos centros concertados mais préximos ao lugar do accidente ou de residencia do
asegurado e en funcién das lesidns sufridas.

Todas as comunicacidns e autorizacions para a atencion nos centros concertados se realizardn no seguinte enderezo e nimero de
teléfono.

gestionxogade@canalsalud24.com

TLF DE ASISTENCIA 91 737 28 18

LEMBRAMOS QUE NON PODERA PRACTICAR NINGUNHA ACTIVIDADE DEPORTIVA ATA RECIBIR A_
ALTA MEDICA OU INFORME MEDICO QUE AUTORICE A RETOMAR A ACTIVIDADE FISICA
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Como proceder se precisa asistencia sanitaria NO ESTRANXEIRO:

Todas as saidas ao estranxeiro serdn comunicadas con 7 dias de antelacion no correo electrénico deporte.escolar@xunta.gal
mediante o formulario que tefien 4 sua disposicidn na aplicacién e na paxina de Xogade. A cobertura maxima sera de 6.000 euros.

= En PORTUGAL poderan acudir directamente aos centros que a aseguradora lle notifique na autorizacion do
desprazamento. Despois abriran expediente e seguirdn o protocolo exactamente igual que se estivesen en Galicia.

. No caso de necesitar asistencia noutro pais poranse en contacto co noso Centro de Asistencia AIG Travel para a
comunicacidn e apertura do expediente. Teran os datos de contacto e os centros concertados na autorizacién do
desprazamento que lles fara chegar a aseguradora. Os gastos de asistencia sanitaria serdn pagados por AIG Travel
directamente ao hospital ou mediante o reembolso ao asegurado se non se puido contactar antes da asistencia coa
Aseguradora.

Os datos de contacto de AlG Travel son: medicalba@aig.com

Lista de Paises y Telefonos Central A|G
. - r . a ma
Internacional Latinoamérica Paises & Numeros .
oy o 77 708 0 08000187
¢Como Comunicarse? WML B B
ESPAR 000 253 020 GRECIA 00 800 441 44321
: . i ; 00 812 426 HOLANDA 11 800 020 0354
1. Marque el nimero de teléfono comespondiente al pais donde se ITALIA 800875005 HONG KONG 371 4367
encuentra (por ejemple; si esta en Argentina 0.800.666.1154). 800 524 827 WCHA 000 500 440 1710
Consulte |a lista de acuerdo a su ubicacion. MEXICO 018000621023 IRLANDA { 300 812 851
001533264455  ISLANDIA 200 0281
b
2. Aguarde a que una grabacion lo salude y le pida el codigo de AREENTI g% % ﬂ;g; :gﬁwm } Egg 2&5 %ﬁfg
seguridad. BRASIL DEDEZ TS JAMAICA 1 800 858 3364
DA00D474740  JAPON 0120 296 150
3. Digite el codigo de sequridad (2423) que s encuentra al final de los CANADA 18773614072 KOREADELSUR (208220280
puntos que detallamos (el codigo de seguridad contiene 4 digitos). 1EBREEIS810 LETONIA 8000 3478
FRANCIA 0300 B0 580 LUSEMBURGD 8002 3572
; 0805 540210 MALASIA 1 800 88 0912
4. Espere a ser stendido. CHILE 800548 378 MALTA 3008 204
ALEMANIA DE00GR4EI04  MOWACO 8002 3577
5. Siel pais donde se encuentra no esti en & fistado o fiene mguui& MR e B0
dificultades en comunicarse con alguno de los nimefos listados, por BARBLDA 1 800 884 7A31 NUEVAZELANDA 0200782975
favor uiilice los nimeros de cobro revertido de acuerdo al idioma ARABIA SAUDITA B0 844 8071 FANAMA 00 B00 044 3348
que usted efija) AUSTRALIA 1,800 064 780 PARAGLAY 00 980 (44 10043
AUSTRIA 0800 205 T4 FERL 01800 54 042
BAHAMAS 1 885 5B3 4251 POLOMIA (0 800 442 1156
BAHRAIN BO00 4475 PORTUGAL 00 844 728
Codigo de Sequridad: EAEREADOG 1 800 063 3346 RE::N(? UNIDO 0800 121 6055
: 7 BELGICA 0 8008 0781 REPUBLICA CHECA 800 700 571
2423 Travel Guard® REPBLICA
BERMLIDA 18008637713 DOMINICANA B85 B30 4565
BOLIVIA B0 100 870 RUMANIA (1 800 B34 044
BULGARIA 00800 1154401 RUSIA 8108002 332 1044
CHINA 108007440382  SINGAPUR 800 443 1820
CHIFRE B00A245] 5T LUGHA 1 300 888 3240
COLOMBIA DIB00B440216  SUDAFRICA 01800 BE2 76
COSTARICA BEE Fa3 4251 SUECIA 0201 605638
DINAMARCA BDED 2704 TAILANDIA 001 BOD 441 7184
DOMNICA 1800063 3363 TAIWAN 0300 686817
EMIRATOS ARABES 8000441 6075 TRINIDAD 1 388 586 4251
FILIPINAS 1800 144 M2 VENEDELA (1800 100 8341
Mail de Contacin: Collect Call in Engish
medicalbagaig.com {52) 558 120 8502
Cobro Revertido en Espafiol A Cobrar em Portugues
{52) 558 128 8601 {52) 550 126 8503

Si s encusnira en | Repliblica Mexicana, &l 01800 082 1023
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EN CASOS DE ASISTENCIA ODONTO-ESTOMATOLOXICA

Despois de comunicar o accidente e facer chegar o impreso de proteccion de datos e recibir autorizacién
por parte da aseguradora, acudan ao servizo indicado e envien o informe do facultativo da aseguradora, a
factura e o nimero de conta a gestionxogade@canalsalud24.com

COBERTURAS:

Estdn cuberto un importe maximo de 250€ por sinistro ou 0 50% da facturacion se esta supera os 600€

INSTRUCIONS EN CASO DE ADQUISICION DE MATERIAL ORTOPEDICO

Despois de comunicar o accidente e facer chegar o impreso de proteccion de datos e recibir autorizacién
por parte da aseguradora, deberan enviar a prescricidn facultativa e solicitar autorizacion a Aseguradora,
antes de comprar o material enviando un correo a gestionxogade@canalsalud24.com.

A posteriori enviardn a factura pagada e o nimero de conta no que queren o ingreso ao enderezo
anterior.

Estd cuberto o 70% do custo.

EN CASO DE DUBIDA, SEGUIMENTO OU QUEIXA ANTE A ASEGURADORA

Poden dirixir as stas consultas a través das seguintes canles:

= Através da plataforma www.depor-xogade.com
= Através da caixa de correo gestionxogade@canalsalud24.com
= Através do numero de teléfono exclusivo do asegurado:

TLF DE ASISTENCIA 91 737 28 18

En todos os casos, serd necesario proporcionar o nimero de referencia do expediente e indicar o motivo da consulta.
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