
Plan MTA
 Grilla de prestaciones
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SC: Sin Cargo | CC: Con Cargo | ST: Sin Tope | CT: Con Tope | SL: Sin Límite
(i) Consultar valores, topes vigentes y características. | (ii) Consultar condiciones de acceso y vademécum. | (iii) 
CT Uno por año. | (iv) Según PMO. | (v) Dentro del área de cobertura. | (vi) Abona sellado ley Provincial. | (vii) A 
partir de los 100km. Servicio provisto por Universal Assistance

La cobertura de cada prestación está sujeta a la revisión de Auditoría Médica, conforme a los criterios
establecidos.
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