Plano de Saude

Unimed £ ’ﬁ
Araraquara SINEQM(EEEEREQOHIDSA

ANS-N°36431-2

A Unimed de Araraquara apresenta proposta do PLANO DE SAUDE ADESAO, aos associados do
SINCOMERCIARIOS - Sindicato dos Empregados no Comércio de Araraquara e seus dependentes

20 %

Confira as coberturas

Plano Regulamentado, Lei 9656/98
Acomodacao

Atendimento Urgéncia/Emergéncia
Consulta

Exames e Procedimentos

Fisioterapia

Acupuntura / RPG

Terapias

Internacdo Clinica

Internacao Cirdrgica

Internagao Obstétrica

Internagdo Psiquidtrica

Transplantes de cdrneas, rins e medula
Tratamentos oncolégico, ortopédico,
neurolégico, ginecoldgico, oftalmolégico
\& outros.

Plano Perfil

Coletiva ou Apartamento

v

€ € €« C« CCKC K <«

Conforme
Lei 9656/98

SEJA SOCIO DO
SINCOMERCIARIOS E

mais barato em
relagéo ao plano

pessoa fisica. GARANTA mais esse beneficio.

®
Quem tem Unimed,
®
tem mais recursos
4 o o ™
a disposicao.
v Mais de 500 médicos;
v Cerca de 60 especialidades e areas de atuagao;
v Mais de 80 clinicas especializadas;
v Unilab e mais de 15 laboratérios credenciados;
v Hospital Sdo Paulo Unimed e mais quatro (4)
hospitais;

v Univida - Centro Unimed de Qualidade de Vida;
v Servigo de Oncologia Unimed.

AREA DE ABRANGENCIA: Araraquara, Américo Brasiliense, Boa Esperanca do Sul, Gavido Peixoto, Matdo, Motuca,
Santa Lucia, Rincao, Taquaritinga e Trabiju.

Nas urgéncias e emergéncias, os beneficidrios terdo atendimento em todo o territério nacional através das

cooperativas do sistema Unimed.

HOSPITAIS

Araraquara:

Hospital Sdo Paulo Unimed Araraquara

Rua Major Carvalho Filho, 1500 - Jd. Primavera
Santa Casa de Misericordia

Av. José Bonifacio, 794 - Centro

Matao:
Hospital Carlos F. Malzoni
Rua Sinharinha Frota, 556 - Centro

Taquaritinga:
Santa Casa de Misericordia
Praca Dr. José Furiaci, 153 - Centro

Caréncias
Cobertura Planole?2
Atendimento Urgéncia / Emergéncia 24 horas
Consulta 30 dias
Exames e Procedimentos Grupo | 30 dias
Exames e Procedimentos Grupo Il 90 dias
Exames e Procedimentos Grupo Il 180 dias
Fisioterapia 90 dias
Acupuntura / RPG 120 dias
Terapias * * 180 dias
Internagao Clinica 180 dias
Internagdo Cirurgica, UTI, Proc. Cardiacos 180 dias
Internagao Obstétrica 300 dias
Internacdo Psiquiatrica 180 dias
* Respeitando as condigdes definidas na resolugdo CONSU n° 13/98.
** Conforme diretrizes de utilizag&o.

\

B No caso do beneficiario for portador de doencas e lesdes preexistentes, a Cobertura Parcial Temporaria de 24 meses
de doencas e lesoes preexistentes serd cumprida na sua totalidade, a contar da data de sua inscricdo.
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Tabela de Pregos
PLANO PERFIL
ACOMODACAO COLETIVO APARTAMENTO
Registro ANS 476.293/16-2

00als8 RS 103,92 RS 158,87
19a23 RS 11432 RS 174,75
24228 RS 12574 RS 19223
29a33 RS 144,62 RS 221,07
34a38 RS 166,29 RS 254,23
39a43 RS 19539 RS 29871
44248 RS 254,01 R$ 38831
49a53 RS 31752 RS 48542
54a58 RS 42865 RS 655,229

\ 59 ou mais RS 58941 RS 901,04

Coparticipagoes

SINCOME

ARARAQUAEEEREQOH 0S )

EVENTO COPARTICIPAGAO

Consultas eletivas RS 25,00
Consultas ambulatorial RS 35,00
Exames e Procedimentos Grupo | RS 315
Exames e Procedimentos Grupo I RS 35,00
Exames e Procedimentos Grupo Il| 30% limitado a R$ 150,00
Internagao Clinica, Cirdrgica/Obstétrica(Coletivo) RS$ 135,00 por evento
Internagao Clinica, Cirdrgica/Obstétrica(Apartamento) RS 270,00 por evento
Internagao Psiquidtrica 50% a partir do 31°dia por ano
Terapias RS 35,00 por sessao
Acupuntura/RPG RS 35,00 por sessdo

( Fisioterapia RS 4,75 por sessao )

DEPENDENTES

Podem ser incluidos como dependentes:

B Conjuge ou companheiro(a) - unido estavel
B Filho natural ou adotivo (solteiro)

B Enteado(a), menor sob guarda por forca de decisdo judicial e tutelado(a) equiparados(as) aos filhos.

N3o serd permitida a inclusdo de agregados(pai,

Documentos Necessarios (Cépias)

mae, SOgro e sogra) no presente contrato.

Titular: Carteirinha ou termo de associado do SINCOMERCIARIO, CPF, RG, Cartio Nacional de Sadde e comprovante de endereco (com CEP)

Coénjuge: CPF, RG, Certidao de Casamento e Cartdo

Nacional de Saude

Companheiro(a): CPF, RG, Declaracédo Publica de Unido Estavel ou Dependéncia Econdmica e Cartdo Nacional de Saude
Filhos menores de 18 anos: Certidao de Nascimento ou RG, CPF e Cartao Nacional de Saude
Filhos solteiros maiores: CPF, RG e Cartao Nacional de Saude

Cadastramento

Taxa de inscri¢do para cadastramento: R$ 10,00 (dez reais ) por beneficidrio;

2% via do cartdo de identificacdo: R$ 10,00(dez reais ) por cartdo emitido.

SINCOMERCIARIOS - Rua Rui Barbosa, 920 - Vila Xavier - Araraquara - S.P - Tel.. (16) 16 3397-4894

0800 11 3244

www.unimedara.com.br
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