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Վնասվածքներից ապահովագրությունը մեր � մեր 
ընտանիքի անդամների առողջության � կյանքի 
համար վտանգ հանդիսացող իրադարձություններից 
ապահովագրության տեսակ է։

Կարող են ապահովագրվել 0-75 տարեկան անձինք։

Պայմանագիրը գործում է ամբողջ աշխարհում։

Պայմանագիրը ակտիվ է 1 տարի ժա�ետով։

Վճարումը կարելի է կատարել ինչպես միանվագ,
այնպես էլ ամսական բաժանորդագրմամբ։

Ապահովագրվող ռիսկերն են վնասվածքների
հետ�անքով կատարված բժշկական ծախսերը,
աշխատունակության ժամանակավոր կորուստը,
հաշմանդամությունը � մահը։
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ԱՆՀԱՏԱԿԱՆ
1 ապահովագրվող անձի
դեպքում։

ԸՆՏԱՆԵԿԱՆ
Անհատական փաթեթով ապահովագրված
անձանց ընտանիքի անդամների համար։

ԲՈՒԺԶՆՆՈՒՄ
Փաթեթը հնարավորություն է տալիս տարեկան
1 անգամ Վարդանանց ՆԲԿ-ում անցնել բուժզննում, ներառյալ՝

ԷՔՍՏՐԻՄ
Հատուցելի են վտանգավոր հոբբիներով � սիրողական
սպորտաձ�երով զբաղվելու արդյունքում առաջացած պատահարները։

Խորհրդատվություն
թերապ�տի (մանկաբույժի) խորհրդատվություն, գինեկոլոգի,
ուրոլոգի խորհրդատվություն

Լաբորատոր հետազոտություններ
արյան ընդհանուր քննության լեյկոբանաձ�, մեզի ընդհանուր
քննություն, արյան մեջ շաքարի որոշում, լիպիդային պրոֆիլ, PAP
քսուք (կանանց համար), PSA (45 անց տղամարդկանց համար)

ԳՈՐԾՈՂ ՓԱԹԵԹՆԵՐ

Գործիքային հետազոտություններ
էլեկտրասրտագրություն, որովայնի � կոնքի խոռոքի օրգանների
սոնոգրաֆիա։
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Մեկ ապահովագրված անձի գծով
ապահովագրական գումարը կազմում է
֏ 3,000,000, որից՝

Ոչ պայմանական չհատուցվող գումարը
կազմում է 0 դրամ։

Հաշմանդամություն
I խումբ, հաշմանդամ երեխա  -  ֏ 3,000,000
II խումբ       -  ֏ 2,250,000
III խումբ       -  ֏ 1,500,000

Մահ - ֏ 3,000,000

Ժամանակավոր անաշխատունակություն
֏ 10,000 յուրաքանչյուր անաշխատունակ օրվա համար,
բայց ոչ ավելի, քան ֏ 300,000 1 պատահարի համար

Բժշկական ծախսեր
Փաստացի կատարված ծախսերի չափով, բայց ոչ
ավելի, քան ֏ 2,000,000
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ԱՆՀԱՏԱԿԱՆ

Միանվագ Ամսական

ԸՆՏԱՆԵԿԱՆ

ԲՈՒԺԶՆՆՈՒՄ

ԷՔՍՏՐԻՄ

֏ 15,000

+֏ 15,000

+֏ 15,000

֏ 87,500 = 30,000 + 3 * 7,500+ 2 * 15,000

֏ 1,875

կիրառելի
չէ

+֏ 7,500

+֏ 7,500

+֏ 999

+֏ 1,875

+֏ 999

ԱՊԱՀՈՎԱԳՐԱՎՃԱՐԻ ՀԱՇՎԱՐԿՄԱՆ ՕՐԻՆԱԿ.

▷ Ապահովագրված անձ 1 — Դավիթ, 45 տարեկան
▷ Ընտանիքի անդամներ — կին, 2 անչափահաս երեխաներ
▷ միանվագ
+ Էքստրիմ Դավիթի � Բուժզննում երեխաների համար
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ՀԱՏՈՒՑՈՒՄ ՍՏԱՆԱԼՈՒ ՀԱՄԱՐ.

ԱՅԼ ԲՈՒԺՀԱՍՏԱՏՈՒ¦ՈՒՆ
1) Ընտրել բուժհաստատությունը
2) Այցելել � կատարել վճարում
3) Վճարման կտրոններն ուղարկել ԻՆԳՈ-ին
      ԻՆԳՈ-ն վճարում է Ձեզ

ՊԱՏԱՀԱՐԻ ԴԵՊՔՈՒՄ !

ԳՈՐԾԸՆԿԵՐ ԲՈՒԺՀԱՍՏԱՏՈՒ¦ՈՒՆ
1) Ընտրել բուժ. կենտրոն
2) Կատարել զանգ ԻՆԳՈ-ին
3) Այցելել բուժ. կենտրոն
      ԻՆԳՈ-ն վճարում է բուժ. կենտրոն

Պատահարի դեպքում անմիջապես կապ հաստատել
ԻՆԳՈ ԱՐՄԵՆԻԱ-ի հետ՝ 010 59 21 21 հեռախոսահամարով,

Հետ�ել Ապահովագրողի ցուցումներին,

Ըստ ցուցումների՝ հնարավոր է առաջանա նա�
ԱԻՆ կամ ՈՍ աշխատակիցների ներգրավման կարիք։
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ՀԱՏՈՒՑՄԱՆ ԴԻՄՈՒՄԻ ԼՐԱՑՄԱՆ ՏԱՐԲԵՐԱԿՆԵՐԸ.

ՊԱՅՄԱՆԱԳԻՐ ԿՆՔԵԼՈՒ ՀԱՄԱՐ ԱՆՀՐԱԺԵՇՏ Է.

ԱՊԱՀՈՎԱԳՐՈՒ¦ԱՆ ՊԱՅՄԱՆԱԳԻՐ ԿԱՐՈՂ ԵՔ ԿՆՔԵԼ.

▷ Ապահովագրված անձանց անձը հաստատող փաստաթղթեր,
▷ Ապահովադրի կոնտակտային տվյալներ։

Ձեռքով՝
www.ingoarmenia.am կայքից ներբեռնել հայտային դիմումը, ընտրել
հատուցման եղանակը, � անհրաժեշտ փաստաթղթերի հետ
միասին ուղարկել կամ personalcontact@ingoarmenia.am էլ. հասցեին
կամ +374 41 41 07 03 VIBER/WHATSAPP հեռախոսահամարին։

https://www.facebook.com/ingoinsurance

▷ Մոտենալով ընկերության գրասենյակներից կամ վաճառքի կետերից մեկը,
▷ Զանգահարելով 010 59 21 21՝ հրավիրելով մասնագետին Ձեզ հարմար վայր,
▷ Պատվիրելով այն մեր սոցիալական հարթակների միջոցով,
▷ Հաղորդագրություն գրելով մեր կայքի Chat-ին,
▷ Էլ. նամակ ուղարկելով՝ info@ingoarmenia.am էլեկտրոնային հասցեին։

https://online.ingoarmenia.amԱռցանց, մուտք գործելով online.ingoarmenia.am
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Հեռ.` +374 (10) 59 21 21
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Կայք՝  www.ingoarmenia.am


