Tabela Plamed - Empresarial - PME

®) Plamed i
(WDIELTTE  Simule o seu plano SIMULAR (f\’

de saude online

Referéncia: Abril/2019 - Taxa de Inscrigdo: 15,00 por beneficiario

PME

Etaa'::'(iaa Exclusive QC | 02 a 29 vidas | Copart. R$ 12,00 Exclusive QP | 02 a 29 vidas
lAcomodacéo Enf. Apto.
Abrangéncia Reg. Reg.

O0al8 R$ 106.99 R$ 160.93

19 a 23 R$ 122.22 R$ 183.85
24 a 28 R$ 136.88 R$ 205.90
29 a 33 R$ 158.96 R$ 239.10
34 a 38 R$ 179.24 R$ 269.63
39 a 43 R$ 221.73 R$ 333.56
44 a 48 R$ 270.96 R$ 401.05
49 a 53 R$ 333.25 R$ 501.32
54 a 58 R$ 409.41 R$ 852.24
59 ou + R$ 691.02 R$ 1019.93
Reembolsos
Planos Exclusive QC | 02 a 29 vidas | Copart. R$ 12,00 Exclusive QP | 02 a 29 vidas
»

Efa"r‘g Premium QC | 02 a 29 vidas | Copart. R$ 15,00 | Premium QP | 02 a 29 vidas | Copart. R$ 15,00 | Premium QP | 02 a 29 vidas
IAcomodacao| Enf. Apto. Apto.
Abrangéncia Reg. Reg. Reg.

0al8 R$ 134.20 R$ 201.30 R$ 226.17

19 a 23 R$ 153.31 R$ 229.96 R$ 258.38
24 a 28 R$ 171.70 R$ 257.55 R$ 289.37
29 a 33 R$ 199.39 R$ 299.09 R$ 336.04
34 a 38 R$ 224.84 R$ 337.27 R$ 378.93
39 a 43 R$ 278.15 R$ 417.24 R$ 468.77
44 a 48 R$ 334.43 R$ 501.69 R$ 563.64
49 a 53 R$ 418.04 R$ 627.11 R$ 704.54
54 a 58 R$ 612.85 R$ 916.22 R$ 1197.71
59 ou + R$ 866.86 R$ 1075.72 R$ 1430.17
Reembolso
Planos Premium QC | 02 a 29 vidas | Copart. R$ 15,00 Premium QP | 02 a 29 vidas | Copart. R$ 15,00 Premium QP | 02 a 29 vidas
Consultas Médicas - R$15,00

Ef;’r‘l‘; Gold I QC | 02 a 29 vidas | Copart. R$ 20,00 Gold II QP | 02 a 29 vidas
lAcomodagdo Enf. Apto.
Abrangéncia Reg. Reg.

0als8 R$ 195.13 R$ 328.88

19 a 23 R$ 218.55 R$ 368.33
24 a 28 R$ 244.77 R$ 412.52
29 a 33 R$ 281.46 R$ 474.40
34 a 38 R$ 323.68 R$ 545.55
39 a 43 R$ 385.18 R$ 649.20
44 a 48 R$ 481.47 R$ 811.50
49 a 53 R$ 591.36 R$ 996.73
54 a 58 R$ 987.52 R$ 1664.45
59 ou + R$ 1106.02 R$ 1864.17

Reembolsos


https://melhor.planodesaude.net/?centro_utm_source=tabela&centro_utm_medium=banner&centro_utm_campaign=tabelas-PDS&utm_source=tabela&utm_medium=banner&utm_campaign=tabelas-PDS

e Hospital e Clinica Renascenca - H
* Hospital e Maternidade Primavera - H

Planos Gold I QC | 02 a 29 vidas | Copart. R$ 20,00 Gold II QP | 02 a 29 vidas
Consultas Médicas - R$15,00
REDE CREDENCIADA
Gold I | Gold II
HOSPITAIS
ARACAJU ARACAJU
Aracaju Aracaju

e Hospital Sdo José - H
e Hospital Sdo Lucas - H

Documentacao da ) Empresa
- Contrato Social e Ultima Alteracao
- Cartao do CNPJ (Vigente)
- MEI Requerimento do Empresario (Valido somente apos 06 meses de aberto)
- Cartao de Inscrigao Municipal e Estadual, E-mail - Telefone
- Documentagdo completa dos Saocios/Titular/Procuradores (C/copia da procuragao)
- Relacdo da Guia de Recolhimento do FGTS do Gltimo més quitado
Documentacao dos Beneficiarios|
Documentacao Cadastral do Titular
- Carteira de Identidade e CPF;
Comprovagao de Vinculo Empregaticio
- Comprovagao de Vinculo Empregaticio
- Relagdo de empregados com a Ultima Guia de Recolhimento do F.G.T.S devidamente quitada e/ou carteira de trabalho assinada, caso seja
admissao recente)
- Cartao do SUS;
- Comprovacao do Vinculo de Parentesco
Dependente:

Conjuge

- RG, CPF, certiddo de casamento efou declaragdo de wunido estavel de fé publica.(emitida em cartdrio).
Filho (a) até 18 anos incompletos ou estudantes universitarios, até 24 anos incompletos
- Certidao de nascimento ou RG, CPF.
Ategdo: Agregados nao poderao mais fazer parte do contrato.

Coparticipacao
Exclusive Premium Gold
R$ 12,00 R$ 15,00 R$ 20,00
Vigéncia / Vencimento
Data da Entrega 01a05 06a 10 11a15 16 a 20 21a 25 26 a 30



http://www.portalmulticalculo.com.br/GERAL/mapa.php?id_hosp=6072&item=1
http://www.portalmulticalculo.com.br/GERAL/mapa.php?id_hosp=6087&item=1
http://www.portalmulticalculo.com.br/GERAL/mapa.php?id_hosp=6078&item=1
http://www.portalmulticalculo.com.br/GERAL/mapa.php?id_hosp=6074&item=1

Vencimento

10

15

20

25

01

05

Informagoes Importantes

1) Valores por faixa etaria sujeitos a alteracdo sem prévio aviso;

4) No plano PREMIUM nao consta atendimento no Hospital Sdo Lucas;

2) Havera a cobranca da taxa de adesdo no valor de R$ 15,00 p/usuario, somente na 138 mensalidade;

3) A cobranca da co-participagdo sera somente sobre as consultas eletivas e/ou urgéncia/ emergéncia;

5) Para o plano GOLD, consta atendimento nos hospitais: Primavera, Sao Lucas e Hospital do Coracao;

Atendimento Abramge

- Ligue gratis 24h 0800.722.7511

- Nos casos de urgéncia e/ou emergéncia em territorio nacional, fora da REDE CREDENCIADA, deverdo, obrigatoriamente, utilizar os
prestadores de servigos credenciados ao sistema ABRAMGE (Associagdo Brasileira de Medicina de Grupo).

ATENCAOQ! Aos valores apresentados nédo estdo sendo somadas as taxas. As informagdes referentes a Pregos, Redes, Caréncias, Documentagdes,
Reembolsos e outros deverao ser verificadas e conferidas junto a respectiva operadora/seguradora no ATO da CONTRATACAO. Esta Tabela/Ferramenta

tem como objetivo facilitar o trabalho de pesquisa, porém nao nos responsabilizamos por possiveis alteragcdes que sejam feitas por parte das

operadoras/seguradoras. Para maiores informagdes sobre a rede credenciada, consulte o Orientador Médico ou o site oficial da operadora para verificar as
especialidades cobertas por cada prestador. Quaisquer outras dividas, como regras de comercializagdo ou outras dividas sobre o produto/plano, consulte a

operadora/seguradora.



