PLANO COLETIVO
EMPRESARIAL

COMO FUNCIONA ESTE PLANO?

Proporcionar as melhores vantagens para empresas, tendo em mente
a satde do colaborador, € o desafio da Unimed em oferecer servigos e
planos com o maior custo/beneficio.

Dessa forma, dividimos o Plano Participativo 50% Coletivo Empresa-
rial de acordo com suas abrangéncias: municipal e nacional.

O plano com abrangéncia municipal oferece atendimento médico
para consultas, exames, internamentos e cirurgias pelos profissionais
e hospitais de Foz do Iguagu credenciados da Unimed Foz. Porém,
caso a especialidade solicitada ndo tenha na cidade, sera disponibili-
zado profissionais de localidade mais préxima.

A opgdo nacional da liberdade ao beneficidrio de escolher médicos,
clinicas ou hospitais dentro de toda a rede credenciada, para atendi-
mentos eletivos e de urgéncia/emergéncia.

BENEFICIOS

Unimed Fone: servico de orientacao
médica por telefone, disponivel 24h
por dia.

=

ALGUNS EXEMPLOS DE
COPARTICIPACAO:

Descricao do
Exame

Hemograma

Glicose

Colesterol total

R$ 378
RS 3000
RS 100000 RS 80,00
R$ 800004 —

R$ 1.500,00
*Teto maximo de R$ 80,00 (oitenta reais por procedimento).
* Valores sujeitos a alteracoes.

Tomografia
computadorizada

Ressonancia
magnética (sem

anestesia)

CARENCIAS

Contratos com mais de 30 (trinta) vidas nio cumprem caréncias.

UNILEIR Uniair: servico exclusivo de trans- +24 (vinte e quatro) horas para atendimento de urgéncias decorren-
[ - | porte aeromédico. tes de acidentes pessoais;
o v - 30 (trinta) dias para consultas e exames de Patologia Clinica, ECG e

UTI médica credenciada: no Hospital
Ministro Costa Cavalcanti.

Hospital Préprio (Hospital Unimed).

OQUEE .
COPARTICIPACAO 50%?

E um valor pago pelo beneficidrio referente a utilizagées em
modulo ambulatorial, ou seja, procedimentos realizados em

até 12h. O valor de 50% é calculado sobre uma tabela prépria
da Unimed, com valores bem abaixo dos cobrados em
procedimentos particulares.

Os valores mais altos sdo limitados a RS 80,00. Em casos de
internamentos, ndo é cobrado a participagao.

Tonometria;

+ 90 (noventa) dias para diagnose das seguintes dreas: Reumatologia,
Alergologia, Dermatologia, Genética, Urologia, Ginecologia/Obstetri-
cia, Tisiopneumologia, Eletroencefalograma de rotina ou em sono e
vigilia, Anatomia Patolégica/Citopatologia, Radiodiagndstico bdsico e
Fisioterapia;

+180 (cento e oitenta) dias para procedimentos clinicos e cirdrgicos,
tomografia computadorizada, ressonancia nuclear magnética, radio-
logia intervencionista, angiografia, exames radiolégicos, hemodina-
mica, arteriografia, ultras sonografia, densitometria 6ssea, ecocardio-
grama, sistema sonografia, densitometria éssea, ecocardiograma,
sistemna holter 24h, monitorizacdo de pressdo arterial, litotripsia,
quimioterapia, radioterapia, hemodidlise, didlise peritoneal, medicina
nuclear, hemoterapia, acupuntura e teste ergométrico;

+ 300 (trezentos) dias para partos de qualquer natureza e intercor-
réncias abstétricas que necessitem de internacdo hospitalar,

« 24 (vinte e quatro) meses para atendimento de doengas ou lesdes
preexistentes.

DOCUMENTOS DA

i | Unimed| £ CG:);) EMPRESA: LIGUE AGORA:
z Foz do Iguagu « RG e CPF do sdécio; (45) 2102-7676
Z - Copia do contrato Social; www.unimedfoz.com.br
- Cartao do CNPJ; Rua Marechal Deodoro
« Inscrigao Municipal; da Fonseca, 481
QUEM PODE SER - Comprovante de enderego (dgua, luz ou telefone). . ca' T
2 tro - Cep: -
BENEFICIARIO UNIMED -
DOCUMENTOS DOS Foz do Iguacu-PR

NO PLANO COLETIVO

Serdo considerados usuarios titulares os dirigentes
ou em pregados da empresa e seus dependentes:
- Conjuge;

FUNCIONARIOS E DEPENDENTES:

« RG e CPF do titular e dependentes (maiores de 18 anos); m f .\
- Comprovante de endereco (dgua, luz ou telefone); o’

- Filhos de até 35 anos.

- Copia da carteira de trabalho e tltimo holerite;

« Netos até 18 anos
- Enteado ou enteada;
- Companheiro ou companheira.

- Certiddo de casamento (em caso de inclusdo de dependente); 4(
« Certidao de Nascimento para dependentes que nao

possuem RG;

- Cartao SUS.




