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Queridos Padres/Guardianes:

La escuela de su hijo no provee cobertura de seguro medico para accidents escolares. Esto
significa que usted es responsable por los gastos médicos de su hijo si el o ella se lastima durante
actividades escolares. Se ofrece planes de aseguransa de salud y accidente para estudiantes, de
esa forma se puede usted ayudar a pagar esos gastos.

Hay muchas opciones de cobertura disponibles. Para esos estudiantes sin aseguransa se les
recomienda especialmente un plan de accidente como La salud del estudiante y/o Gran opcion de
24 horas, porque estos proveen la mayor ayuda cuando se lastiman. El seguro de salud estudiantil
cubre enfermedades también como lastimaduras, 24 horas al dia. Aunque estos planes no son
designados a pagar todos los gastos incurridos en accidentes o enfermedades pero si
preveen grandes beneficios a un bajo costo.

Si su hijo tiene otra cobertura de salud, la aseguranza estudiantil podria también ayudarlo a pagar
esos gastos no cubiertos por otras aseguranzas.

Esta informacion esta disponible electronicamente en www.k12studentinscurance.com o en papel
esta disponible en la oficina de la escuela. Por favor revise el brochure cuidadosamente. Si usted
tiene cualquier pregunta o necesita ayuda con su aplicacion, por favor llame a el agente del plan,
Cheryl Norris, United Healthcare, al (800) 237-0903, x. 6229, o su asistente, Theresa St. Phillippe,
al x 4208. Representantes bilingues estén disponibles para padres que necesitan ayuda en Espafiol
al (800) 767-0700.

Sincerely,

-

Luz T. Cazares

LTClsc

(Por favor vea el lado reverso)

Z\DISTRICT\Stu Ins Spanish seguro medico 1611.doc

4665 Bernal Avenue, Pleasanton, California 94566 « 925\462-5500 «  web site: www.pleasanton k12.ca.us
FAX: Superintendent | Educational Services 925\484-3591 | Business Services 925\462-8216



Our Student Insurance ~ Nuestros productos de seguro
products protect thousands  Para estudiantes protegen a

of kids from the bumps and  Tillares de mios contra los How to Enroll ~ Cémo matricularse
~ bruises of growing up. i _mow_“_.mtw, e : Enrolling online is easy and should Matricularse en el internet es facil y
; T L A, Y. o A take only a few minutes. toma unos minutos.
Go to www.K12Studentinsurance.com and Vaya al www.K12Studentinsurance.com
click the “Enroll Now” button. ; haga clic en el boton “Enroll zoi..

Enroll Online
Registrese por Internet / j: V'Y 1. Start by telling us the

name of the school
district and state where

ystem

N
e wwwnes| 1. Empiece diciéndonos el
s msennd | OMbre:del distrito

il B Gaer the cgportuniy £ £GK s S8 by SHLSEN iter = tha anroiment races

| escolar y estado en

i e et s o 9 st

your child attends school. F ' ERmIee | donde su hijo atiende.

2. We'll request each m/.iw.‘ == ) 2. Necesitamos el nombre
student’s name and N / de cada estudiante y el
grade level. grado.

plans and their rates. e : - m_w_no:_._u_mw y wcmmmimm.
Select your coverage T eleccione su cobertura
y contintie al préximo

3. You'll see the available | i omositeoocses win e evaiment orosess, esse suec 3. Usted vera los planes
|
and continue to the next *
!
A

www.K12Studentinsurance.com step:. stablishi we w1 paso estableciendo una
oy B8 A cuenta en
: UnitedHealthcare ' y :
UnitedHealthcare StudentResources sl ho UnitedHealthcare
Stidlentiesolirces StudentResources
) account. ’
K12 Accident and Health Plans available Seguro Escolar de Accidentes para R ; it g
through your school: Estudientes (K-12) y Seguro Médico 4. We'll request information “\ : mn:mﬁ:om In Mzzmo_o:
e Injury and Sickness disponible a travez de su escuela: about you, like your name | Frovide student toformation | womﬂowsvwmcﬂmo “‘moo_jo
i sz b | Please enter your student(s) information for each student to be enrg Su no correo
e At-School Accident Only ® Lesion y enfermedad and email address. | & T - Mﬂ w,am ; e m_mo:d:moov\
B | Teiident 1 J3ohn Figh Schasl) 3
® 24-Hour Accident Only ® Accidentes en la escuela ﬁ ey
@ Extended Dental ® Accidentes las 24 horas al dia 5. Next, you'll enter , i S . Después, usted necesita
e Football e Dental extendido information about the / St ol poner la informacion de
@ Futbol Americano inter escolasticos child or children to be i su J.__oAmv que estaran
covered. cubiertos.
For questions please call 1-866-409-5734 C.S?@QE@N:TO@N.@, 6. Enter your credit card or . Ponga la informacion de
Para preguntas por favor llame al 1-866-409-5734 ) Healing hiealth cars, Together® eCheck payment .w.wi sutarjeta de crédito 0
information. pago por medio de
| =1 eCheck.
Underwritten by UnitedHealthcare Insurance Company. For further details of the coverage including costs, benefits, m KCE% BRGSO 173 O i .
exclusions, any reductions or limitations and the terms under which the policy may be continued in force, please refer ! 2 romen e Gnmce | i H i
to www.K12Studentinsurance.com. Student is able to purchase the coverage only if his/her school district is a 7. _n_jw__v\_ 04_‘_3 O._..; a copy of Cemcairie Mommcus | 7. T:w._:gmjﬁm _3U:.3N c:&
policyholder with the insurance company. the confirmation for your \ : v s | coOpia de la confirmacion
Endorsado por UnitedHealthcare Insurance Company. Para mas detalles de la cobertura incluyendo costos, beneficio, records. — — = UWBA que la @cm«Qm en su
excepciones, reducciones o limitaciones y los términos bajo los que la péliza puede continuar en vigor, por favor referir archivo.

al www.K12Studentinsurance.com. El estudiante puede comprar la cobertura solamente si su distrito escolar esta
asegurado con la compaiia de seguros.

09K 12372



