
¿Qué cantidad en seguro 
por discapacidad necesitas?
¿Podrías vivir sin tu sueldo por algún tiempo?

Completa esta hoja de cálculo, revisa tu cuenta de ahorros y evalúa el valor del seguro por discapacidad: 

1.  Calcula el total de los ingresos netos mensuales de tu grupo familiar: 

Tus ingresos netos mensuales 
(después de los impuestos)

(A) $ ________ Ingresos por inversiones (por 
ejemplo, cuenta IRA, acciones)

$ _________

Los ingresos netos mensuales 
de tu compañero (después de 
los impuestos)

$ ________ Otros ingresos $ _________

Suma lo de arriba para calcular el total de los ingresos netos mensuales de tu grupo familiar   (B) = $ _________

2.  Calcula el total de gastos mensuales de tu grupo familiar: 

Comestibles $ ________ Costo de transporte (gasolina, 
mantenimiento, pago de autos)

$ _________

Hipoteca/alquiler $ ________ Cuidado infantil/cargos escolares $ _________

Servicios públicos 
(electricidad, agua, gas, etc.)

$ ________ Préstamos/pagos de 
financiamiento por atención

$ _________

Seguro para el auto y seguro 
médico y dental para el 
propietario de la casa

$ ________ Otros gastos $ _________

Suma lo de arriba para calcular los gastos mensuales de tu grupo familiar (C) = $ _________

3.  Calcula la diferencia entre el total de los ingresos y gastos mensuales de tu grupo familiar. Esto te 
da una buena idea de cómo están tus finanzas actualmente. 

Superávit/déficit de ingresos mensuales (B - C) (D) = $ _________

4.  Calcula la diferencia entre el total de los ingresos y gastos mensuales de tu grupo familiar, menos 
tus ingresos netos mensuales (los que puedes perder si quedas discapacitado). 

Superávit/déficit de los ingresos mensuales si ocurre una discapacidad (D - A) = $ _________

El total en esta hoja de cálculo es aproximadamente la cantidad de dinero complementario que tu familia puede necesitar 
si quedas discapacitado y no puedes trabajar. El seguro por discapacidad te puede ayudar a hacer frente a esa necesidad 
pagándote una parte de tus ingresos cubiertos en caso de una discapacidad cubierta. 

Esta información es solo para fines educativos, no es un asesoramiento en finanzas. Tus necesidades específicas variarán según tus gastos, las condiciones 
económicas, la inflación, el rendimiento de la inversión y otros factores. Te animamos a consultar a un asesor financiero profesional para que te asesore 
basándose en tus necesidades y circunstancias específicas. 
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