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AMIL COM COPART.

Empresarial
Abril 2016 - Taxa de Cadastramento: (Por Contrato) - R$ 50,00 por Contrato

Tabela de 2 a 29 vidas/beneficiarios

Enfermaria (E)

Faixa Etaria AMIL 200 REGIONAL AMIL 400
0 a 18 anos R$ 127,63 R$ 142,88
19 a 23 anos R$ 159,54 R$ 178,60
24 a 28 anos R$ 199,43 R$ 223,25
29 a 33 anos R$ 219,37 R$ 245,58
34 a 38 anos R$ 230,34 R$ 257,86
39 a 43 anos R$ 253,37 R$ 283,65
44 a 48 anos R$ 316,71 R$ 354,56
49 a 53 anos R$ 348,38 R$ 390,02
54 a 58 anos R$ 435,48 R$ 487,53
+ de 59 anos R$ 762,09 R$ 853,18

Ultima Alteracdo: 13/04/2016
Tabela de 2 a 29 vidas/beneficiarios

Apartamento (A)

Faixa Etéria AMIL 200 REGIONAL AMIL 400 AMIL 500 AMIL 700
0 a 18 anos R$ 138,94 R$ 154,18 R$ 199,40 R$ 246,62
19 a 23 anos R$ 173,68 R$ 192,73 R$ 249,25 R$ 308,28
24 a 28 anos R$ 217,10 R$ 240,91 R$ 311,56 R$ 385,35
29 a 33 anos R$ 238,81 R$ 265,00 R$ 342,72 R$ 423,89
34 a 38 anos R$ 250,75 R$ 278,25 R$ 359,86 R$ 445,08
39 a 43 anos R$ 275,83 R$ 306,08 R$ 395,85 R$ 489,59
44 3 48 anos R$ 344,79 R$ 382,60 R$ 494,81 R$ 611,99
49 a 53 anos R$ 379,27 R$ 420,86 R$ 544,29 R$ 673,19
54 a 58 anos R$ 474,09 R$ 526,08 R$ 680,36 R$ 841,49
+ de 59 anos R$ 829,66 R$ 920,64 R$ 1.190,63 R$ 1.472,61

Ultima Alteracdo: 13/04/2016
Tabela de 30 a 99 vidas/beneficiarios

Enfermaria (E)

Faixa Etaria AMIL 200 REGIONAL AMIL 400
0 a 18 anos R$ 121,25 R$ 135,74
19 a 23 anos R$ 151,56 R$ 169,68
24 a 28 anos R$ 189,45 R$ 212,10
29 a 33 anos R$ 208,40 R$ 233,31
34 a 38 anos R$ 218,82 R$ 244,98
39 a 43 anos R$ 240,70 R$ 269,48

44 a 48 anos R$ 300,88 R$ 336,85
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49 a 53 anos

54 a 58 anos

+ de 59 anos

Ultima Alteracéo: 13/04/2016

Faixa Etéria
0 a 18 anos
19 a 23 anos
24 a 28 anos
29 a 33 anos
34 a 38 anos
39 a 43 anos
44 3 48 anos
49 3 53 anos
54 a 58 anos

+ de 59 anos

Tabela de 30 a 99 vidas/beneficiarios

R$ 330,97
R$ 413,71

R$ 723,99

Apartamento (A)

AMIL 200 REGIONAL
R$ 132,00
R$ 165,00
R$ 206,25
R$ 226,88
R$ 238,22
R$ 262,04
R$ 327,55
R$ 360,31
R$ 450,39

R$ 788,18

Ultima Alteragdo: 13/04/2016

AMIL 400
R$ 146,47
R$ 183,09
R$ 228,86
R$ 251,75
R$ 264,34
R$ 290,77
R$ 363,46
R$ 399,81
R$ 499,76

R$ 874,58

Taxas
Tipo Titulo
Empresarial Taxa de Cadastramento: (Por Contrato)
Opcionais
Tipo Produto
Empresarial Amil Assisténcia Multiviagem Internacional (Sauade)
Empresarial Amil Resgate Salde (Saude)

Outras Informacdes

Nome

COPARTICIPAGAO

REGRAS DE .
COMERCIALIZAGCAO

Informacdo
PROCEDIMENTOS 400 500 700
Consultas Eletiva ------- 20,00 ------ 25,00 ------- 35,00

Consultas - P.S. -
Exames Basicos ---

-- 40,00 ------ 50,00 ------ 70,00
-- 40,00 ------ 50,00 ------ 70,00
Exames Especiais - - 150,00 ----150,00 ----- 150,00
Proced. Basicos ---------- 40,00 ------ 50,00 ------ 70,00
Proced. Especiais ------- 150,00 ---- 150,00 ----- 150,00
Psicoterapia ------- -20,00 ------- 25,00 ------ 35,00
Fonoaudiologia - - 20,00 ------ 25,00 ------ 35,00

Fisioterapia ------ --20,00 ------- 25,00 ------- 35,00
Nutrigéo ---- -- 20,00 ------ 25,00 ------ 35,00
Internagdo ------------- 200,00 ------ 250,00 ----- 350,00

- Para empresas de 2 a 99 beneficiarios;
- No minimo 2 vidas, sendo 1 titular + 1 dependentes;

- Obrigatériamente, o titular deve ser sdcio ou funcionario com vinculo empregaticio;

AMIL 500
R$ 189,44
R$ 236,80
R$ 296,00
R$ 325,60
R$ 341,88
R$ 376,07
R$ 470,09
R$ 517,10
R$ 646,38

R$ 1.131,17

Tipo de Opcional
Por Titular

Por Titular

R$ 370,54

R$ 463,18

R$ 810,57

Valor

AMIL 700
R$ 234,29
R$ 292,86
R$ 366,08
R$ 402,69
R$ 422,82
R$ 465,10
R$ 581,38
R$ 639,52
R$ 799,40

R$ 1.398,95

R$ 50,00 por Contrato

Valor
R$ 20,00

R$ 20,00

- Serao considerados dependentes conjuges, filhos e enteados solteiros até 39 anos, 11 meses e 29 dias;

- A contratagdo ndo é compulsoria;

Observagdo

- A vigencia do PME Salde ou Dental, quando n&o informada pelo cliente ou corretor, sera considerada como 10 dias a partir da data

recebida na Amil;

Para empresas de 02 a 29 beneficiarios serdo aceitos pessoas nas faixas etdrias de 59 a 68 anos (desde que sejam socios da

empresa).

Serdo aceitos, apenas para contratos CNPJ, socios e seus dependentes, desde que constem no contrato social.
Importante: para beneficiarios com mais de 69 anos (ndo-socios da empresa), é necessario continuar a seguir Condigdes de

Precificacdo da Tabela de Vendas/Cotagdo.



REGRAS DE
ACEITACAO

REGRAS DE ACEITAGAO PARA BENEFICIARIOS NAO SOCIOS:

- Quando houver beneficiario de 59 a 68 anos, use a tabela abaixo.
Caso N&o haja enquadramento na tabela, em virtude da quantidade de beneficiarios, devera ser solicitado um estudo ao gestor

comercial.

Quantidade de Beneficidrios - aceitagdo entre 59 a 68 anos

De 2 a 09 vidas - 01 vida

De 10 a 19 vidas - 02 vidas
De 20 a 29 vidas - 03 vidas
De 30 a 65 vidas - 04 vidas
De 66 a 85 vidas - 05 vidas
De 86 a 99 vidas - 06 vidas

Vale lembrar que a regra de aceitacdo para socios e seus dependentes diretos* até 68 anos, 11 meses e 29 dias permanece

inalterada.

NOVIDADE PME
PROMOCIONAL*

DEPENDENTES DIRETO**;

Por consanguinidade do titular:

Esposa(o) ou companheira(o) - filhos.

Pai e mde, Irmdos, avos e netos, Tios, sobrinhos e bisnetos.

Por afinidade do titular:

Sogra e sogro, Genro e nora, Padrasto e madrasta, Enteado(a);

Cunhado(a) e concunhado(a).

*Consulte a normativa de vendas.

**Consulte a normativa de vendas para verificar a documentagdo necessaria para comprovagao de vinculo familiar com o titular.
***Anexe a documentagdo para comprovagdo de vinculo familiar com o titular. Para os planos médicos serdo aceitos beneficiarios até
o terceiro grau de parentesco consanguineo ou até o segundo grau de parentesco por afinidade, com idade limite de 58 anos, 11

meses e 29 dias em ambos os casos.

Rede Credenciada

Hospitais (24)

Recife - Zona Central |

HOSPITAL MEMORIAL SAO JOSE - H/ M/ PS - (SOMENTE QP)

HOSP. SAMARITANO - AMB/ H/ M/ PS

PRONTO SOCORRO INFANTIL JORGE MEDEIROS - H/ PS

Recife - Outras Regides . .

CASA DE SAUDE E MATERNIDADE SAO SEBASTIAO - AMB/ H/ M/ PS
CASA DE SAUDE MARIA LUCINDA - H | ,

CENTRO INTEGRADO DE ASSISTENCIA A SAUDE DA MULHER - H/ M/ PS
HOPE - H/ PS

HOPE ESPERANCA - H/ M/ PS

Hospitais (3)

Recife - Outras Regides
CENOR - CENTRO DE OLHOS DO RECIFE - H

Hospitais (1)

Recife - Outras Regibes
REAL HOSPITAL PORTUGUES - H/ M/ PS

Legendas

AMIL 400

HOSP. DE AVILA - H/ M/ PS

HOSPITAL DE BOA VIAGEM - H/ PS

HOSPITAL NOSSA SENHORA DO O PAULISTA - H/ PS
HOSPITAL SANTA TERESINHA LTDA - H

HOSP. JAYME DA FONTE - H/ PS

HOSP. OLHOS SANTA LUZIA - H/ PA/ PS

HOSP. SAO MARCOS - H/ PS

IOR INST. DE OLHOS DO RECIFE - H/ PS
OTORRINOS RECIFE SC - H

SEOPE - H

AMIL 500 (+ AMIL 400)

HOSPITAL VISAO - H
HOSP. SANTA JOANA - H/ M/ PS

AMIL 700 (+ AMIL 500)

AMB - Ambulatério, H - Internagdo Eletiva, M - Maternidade, PS - Pronto Socorro, PA - Pronto Atendimento

IMPORTANTE! As informagdes de precos, caréncias, redes, reembolsos, etc, contidas nesta tabela, podem sofrer alteragdes a qualguer momento.

UNICORDIS URGEN(;IAS MRDIOLC')GI,CAS -H/ PS
VISAO CENTER - CLINICA OFTALMOLOGICA - H/ PS
Jaboatdo dos Guararapes - Outras Regides
HOSP. MEMORIAL GUARARAPES - AMB/ H/ M/ PS
HOSP. N.S. DA PIEDADE - H/ PS

Olinda - Outras Regides

HOSP. SAO SALVADOR - H/ PS

PRONTOLINDA CENTRO HOSPITALAR - H/ PS

Esta ferramenta ndo tem o objetivo de substituir o material original de vendas e sim como apoio a vendas agilizando o trabalho do corretor.



