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Sun Healthcare Solution Syariah

Sun Healthcare Solution Syariah merupakan
produk asuransi kesehatan yang memberikan
Manfaat Kesehatan dan Pembedahan dengan
besar manfaat sesuai plan yang dipilih, serta
Manfaat Meninggal Dunia sampai dengan usia
65 tahun yang hanya berlaku untuk plan
dengan kategori Plus.

—
— Perawatan yang dibayarkan sesuai tagihan dengan PO . _ .
| 9 | fasilitas cashless di seluruh jaringan rumah sakit L Perlindungan hingga ke seluruh dunia
rekanan

n? Proses seleksi risiko yang mudah tanpa cek medis

O

e Usia Masuk

Pemegang Polis
Peserta

® Masa Asuransi

100 tahun

e Masa Pembayaran Kontribusi
¢ Mata Uang
¢ Frekuensi Pembayaran Kontribusi

Surplus Underwriting akan dibagikan setiap akhir tahun keuangan (jika ada) setelah
dikurangi Qardh (jika ada) sesuai dengan persentase pembagian (nisbah) sebagai berikut:

Kondisi yang telah ada sebelumnya

Rawat Jalan yang tidak terkait dengan Rawat Inap
Perawatan yang timbul sebagai akibat dari perang
Tindakan melanggar hukum;

HIV/AIDS

Bunuh diri atau usaha melukai diri sendiri

Memberikan perlindungan kesehatan yang
komprehensif dan sesuai kebutuhan hingga usia

18 -80 tahun
3 Bulan -70 tahun

Sampai Peserta berusia 100 tahun
Selama Masa Asuransi

Rupiah
Bulanan, 3 Bulanan, 6 bulanan, tahunan

Batas tahunan yang tinggi dan akan terus
bertambah secara otomatis hingga 2x lipat*

Dilengkapi dengan proteksi jiwa hingga
Rp200 juta*

e Kontribusi yang dapat Pemegang Polis bayarkan mulai dari Rp3.110.000
sesuai Plan yang dipilih Pemegang Polis

e Kontribusi akan berubah pada ulang tahun Polis, sesuai dengan usia Peserta.

¢ Kontribusi yang dibayarkan sudah termasuk ujrah komisi dan ujrah pemasaran
lainnya.

e Porsi Tabarru dan Ujrah:

Nama Plan Tabarru (% Kontribusi) | Ujrah (% Kontribusi)
Plan Opal/Opal Plus 55% 45%
Plan Topaz/Topaz Plus 61% 39%
Plan Emerald/Emerald Plus 63% 37%
Plan Safir/Safir Plus 56% 44%

¢ Risiko klaim - Risiko tidak dibayarkannya klaim disebabkan oleh hal-hal yang
dikecualikan dari asuransi (pengecualian) atau karena tidak menyampaikan
riwayat sakit saat mengajukan asuransi di awal

¢ Risiko ekses klaim - yaitu risiko tidak dibayarkan ekses klaim karena telah
melebihi batas manfaat asuransi

¢ Risiko pembatalan Polis - yaitu risiko dibatalkannya Polis oleh Pengelola
apabila terdapat unsur ketidakbenaran atau kekeliruan atas informasi yang
diberikan oleh Pemilik Polis

Keterangan:

Usia: 40 tahun Plan: Topaz Plus

Batas Tahunan Keseluruhan Awal: Rp3 miliar

Batas Tahunan Keseluruhan Maksimal: Rp6 miliar ‘

| Jenis Kelamin: Pria | Kontribusi Tahunan: Rp5.931.000

Kenaikan Batas Tahunan Keseluruhan: Rp150 juta

Manfaat Meninggal Dunia: Rp100 juta |

Pria
¥ 40 tahun
Peserta
Rawat Inap
tahun tahun tahun

tahun

Keterangan:

¢ Peserta terkena Demam Berdarah dan melakukan perawatan di tahun Polis ke-1. Batas
Tahunan Keseluruhan Awal yaitu Rp3 miliar dan akan dibayarkan secara cashless sesuai
pada Tabel Manfaat Kesehatan dan Pembedahan. Di Tahun Polis ke-2, Batas Tahunan
Keseluruhan pun meningkat menjadi Rp3,15 miliar.

e Di Tahun Polis ke-9 (usia 48 tahun), Peserta mengalami tifus dan dirawat inap. Batas
Tahunan Keseluruhan di tahun tersebut yaitu Rp4,2 miliar (telah mengalami kenaikan
sebesar 150 juta x 8: Rp1,2 miliar). Pengelola akan membayarkan sesuai dengan Tabel
Manfaat Kesehatan dan Pembedahan. Batas Tahunan Keseluruhan akan terus meningkat
setiap Tahun Polis hingga mencapai Rp6 miliar.

e Jika Peserta Meninggal Dunia sebelum mencapai usia 65 tahun, maka Pengelola akan
membayarkan Manfaat Meninggal Dunia sebesar Rp100 juta dan Polis menjadi berakhir.

e |lustrasi di atas dengan asumsi Peserta terus melakukan pembayaran Kontribusi setiap
tahun dengan nominal Kontribusi yang akan berubah sesuai dengan kenaikan usia Peserta.

e llustrasi ini tidak mengikat dan bukan merupakan perjanjian asuransi serta bukan bagian
dari Polis. Hak dan Kewajiban sebagai Pemegang Polis/Peserta dan ketentuan mengenai
produk ini tercantum dalam Polis.



Tabel Manfaat Kesehatan & Pembedahan

WILAYAH YANG DIASURANSIKAN NILAI MANFAAT

Indonesia, Malaysia
& Singapura

. Opal Topaz Emerald Safir
Jenis Manfaat Keterangan Opal Plus Topaz Plus Emerald Plus Safir Plus

Indonesia

Batas Tahunan Keseluruhan (Santunan Asuransi) Per Tahun Polis 250.000 500.000 2.000.000 3.000.000 3.000.000 4.500.000 5.000.000 10.000.000

i i Tidak Tidak Tidak Tidak
Kenaikan Batas Tahunan Keseluruhan Per Tahun Polis e 25.000 e 150.000 e 225.000 ereedin 500.000

i Per Tahun Poli Tidak Tidak Tidak Tidak
Batas Tahunan Keseluruhan maksimal er fahun Fols tersedia 1.000.000 tersedia 6.000.000 tersedia tersedia
Manfaat Meni | Duni . Tidak_ . Tidak_ . Tidak  Tidak
anfaat Meninggal Dunia diasuransikan 50.000 diasuransikan 100.000 diasuransikan 100.000 diasuransikan 200.000

9.000.000 20.000.000

Perawatan Di Luar Wilayah Yang Diasuransikan

Perawatan di Wilayah Malaysia Per Perawatan 85% total biaya 85% total biaya 85% total biaya 100% total biaya
Perawatan yang dijamin Perawatan yang dijamin Perawatan yang dijamin Perawatan yang dijamin

Perawatan di Wilayah Singapura Per Perawatan 60% total biaya 60% total biaya 60% total biaya 100% total biaya
Perawatan yang dijamin Perawatan yang dijamin Perawatan yang dijamin Perawatan yang dijamin

Perawatan di Wilayah Asia (kecuali Indonesia, Per P t 35% total biaya 35% total biaya 35% total biaya 55% total biaya
Malaysia, dan Singapura) & FEEEED Perawatan yang dijamin Perawatan yang dijamin Perawatan yang dijamin Perawatan yang dijamin

. . " . 20% total biaya 20% total biaya 20% total biaya 30% total biaya
Perawatan di Seluruh Dunia (kecual Wilayah Asia) Per Perawatan Perawatan yang dijamin Perawatan yang dijamin Perawatan yang dijamin Perawatan yang dijamin
Batas Tahunan Perawatan Darurat Di Luar Wilayah

Yang Diasuransikan Per Tahun Polis Tidak diasuransikan 20.000 20.000 100.000

Manfaat Dasar Rawat Inap

Kamar Perawatan dengan satu tempat tidur
pasien dan kamar mandi dalam

Kamar Rumah Sakit Maksimal 365 hari per Tahun Polis Kamar Perawatan dengan dua tempat tidur pasien
Untuk Rawat Inap di Indonesia berlaku ketentuan
sesuai kriteria pada kolom di samping ini atau harga
maksimal Kamar Rumah Sakit per hari (mana harga
yang lebih tinggi)

Maksimal per hari

Perawatan Intensif (ruang isolasi, Unit Perawatan
Intensif (ICU), Unit Perawatan Intensif Koroner (ICCU),
Unit Perawatan Intensif Pediatri (PICU) atau Unit
Perawatan Intensif Medis (MICU), Stroke Unit,
Intermediate Room atau kamar Perawatan lainnya
dengan peralatan setara dengan Perawatan intensif).

Maksimal 365 hari per Tahun Polis Sesuai Tagihan Sesuai Tagihan Sesuai Tagihan Sesuai Tagihan

Kunjungan Dokter dan/atau Dokter Spesialis Maksimal 3 kunjungan per hari Sesuai Tagihan Sesuai Tagihan Sesuai Tagihan Sesuai Tagihan
selama Rawat Inap

Aneka Biaya Perawatan Rumah Sakit Maksimal per Tahun Polis Sesuai Tagihan Sesuai Tagihan Sesuai Tagihan Sesuai Tagihan
Biaya Pembedahan Maksimal per Tahun Polis Sesuai Tagihan Sesuai Tagihan Sesuai Tagihan Sesuai Tagihan

Biaya Akomodasi Maksimal per hari, maksimal 60 hari per Tahun Polis. Tidak diasuransikan Tidak diasuransikan Tidak diasuransikan 1.250

) Maksimal per hari, Maksimal 60 hari per
Perawatan di Rumah Tahun Polis, di mana Perawatan pertama Tidak diasuransikan Tidak diasuransikan Tidak diasuransikan
terjadi dalam 3 hari setelah Rawat Inap

Manfaat Penggantian Biaya Rawat Jalan

Maksimal per Tahun Polis, di mana Perawatan
Perawatan Sebelum Rawat Inap dan/atau dilakukan dalam kurun waktu 30 hari sebelum
Pembedahan Pulang Hari tanggal Peserta mulai menjalani Rawat Inap
dan/atau Pembedahan Pulang Hari

Sesuai tagihan Sesuai tagihan Sesuai tagihan Sesuai tagihan

Maksimal per Tahun Polis, di mana Perawatan
Perawatan Setelah Rawat Inap dan/atau dilakukan dalam kurun waktu 90 hari setelah
Pembedahan Pulang Hari tanggal Peserta menjalani Rawat Inap dan/atau
Pembedahan Pulang Hari

Sesuai tagihan Sesuai tagihan Sesuai tagihan Sesuai tagihan

- . Maksimal 10 kunjungan per Tahun Polis, di mana
Pengobatan Tradisional Tiongkok setelah Rawat Inap kunjungan dilakukan dalam kurun waktu 90 hari Tidak diasuransikan Tidak diasuransikan Tidak diasuransikan

(hanya berlaku di Malaysia dan Singapura) setelah tanggal Peserta menjalani Rawat Inap
Pembedahan Pulang Hari Maksimal per Tahun Polis Sesuai tagihan Sesuai tagihan Sesuai tagihan Sesuai tagihan

Rawat Jalan Kanker (Perawatan Radioterapi atau Maksimal per Tahun Polis 30.000 Sesuai tagihan Sesuai tagihan Sesuai tagihan
Kemoterapi)

Maksimal per Pemeriksaan Kesehatan, selama
maksimal 3 pemeriksaan per Tahun Polis, dan X X i X . X X . i
dapat dilakukan dalam kurun waktu 3 Tahun Tidak diasuransikan Tidak diasuransikan Tidak diasuransikan
Polis sejak diagnosis pertama Penyakit Kritis yang
diasuransikan

Pemeriksaan Kesehatan untuk Penyakit Kritis (Stroke,
Kanker dan Coronary Bypass Surgery)

Rawat Jalan Cuci Darah Maksimal per Tahun Polis Sesuai tagihan Sesuai tagihan Sesuai tagihan

Rawat Jalan Mata di klinik mata di Indonesia dan
Malaysia yang ditunjuk oleh Pengelola dan khusus : ) . i . :
untuk penyakit mata Age Related Macular Maksimal per mata dan per Tahun Polis Tidak diasuransikan 20.000 per mata; 40.000 per Tahun Polis

Degeneration, Cataract, Retinal Detachment &
Diabetic Macular Edema

. . X X Maksimal per Perawatan, selama maksimal 20
Rawat Jalan Fisioterapi, Terapi Okupasi, dan/atau Perawatan per Tahun Polis, di mana Perawatan
Terapi Wicara dengan rujukan Spesialis pertama harus terjadi dalam kurun waktu 60 hari
setelah Rawat Inap

Rawat Jalan Karena Kecelakaan Maksimal per Tahun Polis
Rawat Jalan Gigi Karena Kecelakaan Maksimal per Tahun Polis

Dukungan dan pelayanan medis

Layanan Ambulans Maksimal per Tahun Polis Sesuai tagihan Sesuai tagihan Sesuai tagihan
Laporan Medis Maksimal per Perawatan 500 500 750
Pengobatan Efek Samping

Pengobatan untuk efek samping dari Kemoterapi

dan/atau Radioterapi Maksimal per Tahun Polis Tidak diasuransikan

Manfaat Pelengkap
Santunan Tunai Harian Rawat Inap (berlaku hanya jika

tidak ada klaim yang dibayarkan kepada Peserta
karena telah diasuransikan di asuransi lain)

Maksimal per hari, selama maksimal 100 hari per
Tahun Polis

Informasi selengkapnya mengacu kepada ketentuan Polis




Cara Pembelian

Hubungi Tenaga Penjelasan Mengisi dan
Pemasar Syariah Produk Melengkapi
Dokumen

Polis Terbit

Membayar

Kontribusi seleksi resiko

Mematuhi ketentuan

Cara Pengajuan
Pembayaran Manfaat

Dapatkan Formulir Klaim dari
Pusat Layanan Nasabah

Mengisi dan mengirimkan form
. beserta dokumen-dokumen yang
disyaratkan oleh Sun Life Indonesia

Proses Klaim

Catatan penting untuk diperhatikan nasabah pembeli produk

Produk asuransi ini merupakan produk asuransi dari PT Sun Life
Financial Indonesia (Sun Life Indonesia).

Nasabah pembeli produk wajib membaca dengan teliti serta
menyetujui segenap persyaratan serta kondisi yang tercantum pada
Polis jika pengajuan disetujui dan diterbitkan.

Sun Life Indonesia bertanggung jawab penuh atas penerbitan/penolakan
Polis dan klaim.

Brosur/dokumen ini bukan merupakan Polis asuransi. Informasi ini
disiapkan dan dibuat seringkas mungkin oleh Sun Life Indonesia
untuk memberikan gambaran mengenai berbagai manfaat asuransi
dan ketentuan dari kepemilikan asuransi ini kepada pembeli produk.

Syarat dan ketentuan produk asuransi ini mengacu pada Ringkasan
Informasi Produk yang dapat diunduh melalui www.sunlife.co.id

~

Manfaatkan Aplikasi Digital Nasabah,
My Sun Life Indonesia Untuk:

.............................................

MySunlLife

Melakukan transaksi
polis (termasuk
pembayaran Kontribusi
dan pembelian unit)
serta status
pengajuan polis

Memantau status
dan manfaat polis
termasuk harga unit
dan kinerja dana
investasi

Pengajuan klaim
secara online dan
memantau status
pengajuan klaim

My Sun Life Indonesia dapat diunduh melalui
Google Play Store maupun Apple App Store.

[ GETITON £ Download on the
Google Play « App Store




