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INDICAGAO Ne: 004 /2023.

ASSUNTO: Implantagdo de Plano de Salde e/ou Auxilio Saude para os
servidores do municipio de Sumidouro.

REQUERENTE: Vereador Geovanni Damido Castilho.

O vereador Geovanni Damido Castilho, apresenta a
Indicacdo, solicitando que o Executivo Municipal avalie a possibilidade de
contratacdo de um plano de salde e/ou auxilio salude que, de forma
facultativa, seja oferecido aos servidores do municipio de Sumidouro, .
através da celebracdo de convénio ou como forma de concessdo de ..
auxilio saude.

Esta solicitacdo tem por finalidade possibilitar aos Servidores
PUblicos Municipais a adesdo ao Plano de Saude, vindo ao encontro dos
anseios do funcionalismo publico, ajudando a diminuir a utilizacdo por
estes ao Sistema Unico de Saude (SUS), PSF e Laboratério Municipal. =

Destaco que o municipio vizinho de Sapucaia/RJ possui o
auxilio Plano de Saude aos seus servidores. (cépia do contrato do Plano de
Saude de Sapucaia em anexo).

Pelo exposto, na forma dos artigos 107 e 126 do Regimento
Interno, solicitamos o encaminhamento ao Excelentissimo Senhor Prefeito
Municipal de Sumidouro, da presente INDICAGAO, que solicita
Implantagdo de Plano de Salde e/ou Auxilio Salde a todos os servidores
do Municipio de Sumidouro.

Geovanni Damido Castilho

Rua 10 de Junho, n® 165 - Centro - Sumidouro - CEP 28.637-000 - Telefax: (22) 2531-1478 / (22) 2531-1568
secretariageral@camarasumidouro.rj.gov.br
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Dados Gerais do Plano:

Tipo de Contratag@o: Coletiva Empresarial

Abrangéncia Geografica:

Segmentagdo Assistencial: AMBULATORIAL + HOSPITALAR COM OBSTETRICIA
Livre escolha: Néo

Nome do Plano: NACIONAL BASICO (EMPRESARIAL)

N° de registro na ANS: 428.314/99-7

Rede Assistencial: Basica

Fator moderador: SEM COPARTICIPACAO

A - QUALIFICACAO DA OPERADORA

 Razdo Social ", | UNIMED TRES RIOS COOPERATIVA DE TRABALHOS MEDICOS

700.946.953/0001-47

11337498

Classificagho da Ope T COOPERATIVA MEDICA

“Enderego | Rua Dr. Bernardo Bello, 63, Trés Rios — RJ - CEP - 25804-030

B - QUALIFICAGAO DO CONTRATANTE

Para fins deste contrato, ¢ CONTRATANTE a pessoa juridica abaixo qualificada, que contrata os servigos
aqui prestados em favor dos beneficiarios indicados, na forma deste contrato.

| MUNICIPIO DE SAPUCAIA

+| 29.138.393/0001-86

‘Endercgo | PRACA MIGUEL COUTO FILHO N | 240

Complemento’ Tcentro

Cidade .+ | SAPUCAIA P | 25.880-0000
ponsévellegal . | ANDERSON BARCIA ZANON

CPE | 732.653.737:20 N
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C - NOME COMERCIAL E NUMERO DE REGISTRO DO PLANO NA ANS

NOME: NACIONAL BASICO (EMPRESARIAL)
N° DE REGISTRO NA ANS: 428.314/99-7

D - TIPO DE CONTRATACAO DO PLANO DE SAUDE

COLETIVA EMPRESARIAL.

E - SEGMENTACAO ASSISTENCIAL DO PLANO DE SAUDE
A segmentagiio contratada ¢ a do tipo AMBULATORIAL + HOSPITALAR COM OBSTETRICIA.

F - AREA GEOGRAFICA DE ABRANGENCIA DO PLANO DE SAUDE

Nacional.

G - AREA DE ATUACAO DA OPERADORA DO PLANO DE SAUDE

TRES RIOS, PARAIBA DO SUL, SAPUCAIA. COMENDADOR LEVY GASPARYAN E AREAL.
H - PADRAO DE ACOMODAGAO EM INTERNACAO

Acomodacéo Coletiva.

Havendo indisponibilidade de leito hospitalar na rede credenciada contratada, ¢ garantido 0 acesso a
acomodagdio, em nivel superior, sem dnus adicional a0 CONTRATANTE.

I- FORMACAO DO PRECO

Pré-pagamento.

J —SERVICOS E COBERTURAS ADICIONAIS

Este produto ndo dispde de servigos e coberturas adicionais.

I - ATRIBUTOS DO CONTRATO

I.1. O presente contrato tem por objeto a prestacio continuada de servigos de assisténcia médico-hospitalar,
de diagnéstico e terapia, na segmentagio AMBULATORIAL + HOSPITALAR COM OBSTETRICIA,
seguindo a cobertura dos procedimentos devidamente enumerados pela ANS - Agéncia Nacional de Satde
através do Rol de Procedimentos por cla editado e suas atualizagBes, vigente no momento da utilizagéo e na lei
civil brasileira e no Codigo de Defesa do Consumidor.

L.1.I. EVENTUAL ALTERACAO NO ROL DE PROCEDIMENTOS EDITADO PELA AGENCIA
NACIONAL DE SAUDE COMO PARAMETRO DE COBERTURA PARA OS PLANOS PRIVADOS DE
ASSISTENCIA A SAUDE ALTERA IMEDIATAMENTE A COBERTURA ASSEGURADA PELO
PRESENTE CONTRATO, SEJA QUANTO A EVENTUAL AUMENTO OU REDUCAO

} DOS
PROCEDIMENTOS. (\ [\’& s
Vi
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1.2 O presente contrato ¢ de adesiio. bilateral, gerando dircitos ¢ obrigagdes para ambas as partes, na forma
dos artigos 458 a 461 do Cadigo Civil, estando sujeito também as disposigdes da [ei 9.656/98 (1.ei dos planos
de saude), Lei 5.764/71 (Lei das cooperativas) ¢ do artigo 54 do Codigo de Defesa do Consumidor.

I - CONDICOES DE ADMISSAO

2.1. DOTITULAR

2.1.1 Somente poderd ser incluida pela CONTRATANTIE, na qualidade de titular, a pessoa fisica que
mantenha com ela, a data da inclus@o. vinculo empregaticio ou cstatutario.

2,100 Poderdio ser admitidos ainda, a critério da CONTRATADA, os socios ¢ administradores  da
CONTRATANTLE, os empregados demitidos sem justa causa ou aposentados, que tenham sido a cla
vinculados anteriormente, ressalvado o disposto no caput dos artigos 30 ¢ 31 da Lei 9.656/1998, os agentes
politicos, trabalhadores temporarios, estagidrios ¢ menores aprendizes vinculados 8 CONTRATANTE,

2.1.2 O vinculo deverd ser comprovado expressamente pelo CONTRATANTLE no ato do pedido de incluséio

dos beneficidrios, seguindo as regras ¢ documentos que forem solicitados pela CONTRATADA ¢ definindo-
0$ Como:

2.1.2.1 Com vinculo empregaticio ativo: destinado a empregados/funcionarios ativos;

2

2.1.2.2 Com vinculo empregaticio inativo: destinado a empregados/funcionarios aposentados ou demitidos
sem justa causa;

2.1.3 - A CONTRATADA podera a qualquer tempo, solicitar durante a vigéncia contratual, a comprovagiio da

data de vinculo empregaticio ¢ estatutario de quaisquer beneficiarios como socio, diretor ou funciondrio da
CONTRATANTE.

2.2. DOS DEPENDENTES

2.2.1. I assegurada a inclus@io pelo Titular como Beneliciarios Dependentes, a qualquer tempo, mediante a
comprovagdio das qualidades abaixo indicadas ¢ da dependéncia ccondmica em relagio aquele:

a) o conjuge;

b) o recém-nascido ¢ filhos solteiros, até¢ 24 anos incompletos;
¢) o entcado, 0 menor sob a guarda por forga de decisiio judicial ¢ o menor tutelado, que ficam
equiparados aos [ilhos;

d) o convivente, havendo filhos.em comum ou unido estdvel, na forma da lei, sem eventual concorréncia

com o ¢Onjuge ou novo convivente, salvo por decisiio judicial;
¢) os filhos comprovadamente invalidos.

2.2.2. A inclusio dos dependentes deverd ser feita a pedido exclusivo do CONTRATANTE ¢ serd processada
atraves de preenchimento de Proposta de Adimissao ¢ Declatagdo de Condigdics Gerais de Salde.

2.2.3. E assegurada a inscrigiio (inclusdo no plano):

do recém-nascido, fitho natural ou adotivo do USUARIO, como dependente, isento do cumprimento
dos periodos de caréncia, desde que a inscri¢do ocorra no prazo maximo de 30 (trinta) diys c}xy

3
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nascimento ou adogdo ¢ cujas caréneias para o procedimento obstétrico ja tenham sido integralmente
cobertas pelo pai, mae ou adotante.

do filho adotivo. menor de 12 (doze) anos. aproveitando os periodos de caréncia ja cumpridos pelo
adotante, desde que a inscriglio seja efetivada em até trinta dias do deferimento da adogiio.

2.2.4. Uluapassado os prazos de 30 (trinta) dias previstos acima, a inclusdo de filhos estard sujeita

a0
cumprimento integral das caréneias previstas nesle contrato.

2.2.5. Caso 0 nascimento ocorra quando o beneficidrio titular ou dependente (pai ou miie), ainda se
encontrar sob caréneia para o atendimento obstétrico, a inclusdo de filhos estard sujeita ao
cumprimento integral das caréncias previstas neste contrato.

2.2.6. I assegurada a cobertura assistencial a0 recém-nascido de parto coberto, filho natural ou adotivo

do USUARIO TITULAR, ou de seu dependente INSCRITO, durante os primeiros 30 (trinta) dias apos
0 parto. :

2.2.7. A inclusio no contrato de dependentes do usudrio titular dependera da participagiio do usudrio titular no

plano ¢ estard sujeita & comprovaglio do vinculo de dependéncia, legal ou econdmica, na forma do imposto de

renda ¢ estard vinculada ao pagamento do valor da mensalidade vigente relativamente a cada inclus@io a ser
aferida no momento da inclusdo.

2.2.8. A permanéncia no contrato de dependentes do usuario titular dependera da participagio do
usuario titular no plano.

2.3 - 0O dependente que tenha sido excluido deste contrato, por qualquer motivo que ndo scja a perda de sua
condicio de dependente conforme previsto acima, poderd ser reincluido, ficando, contudo. obrigado a cumprir
as caréncias previstas no Tema VI (PERIODOS DE CARENCIA).

2.4. A CONTRATANTE ¢ obrigada a fornecer a relagio dos usudrios a serem inscritos, contendo os
respectivos nomes ¢ qualificaglio completa de cada um, principalmente a titularidade de sua vinculagdo com a
CONTRATANTE, responsabilizando-se. inclusive, pela indicagio de dependéncia.

5

5. A CONTRATANTE obriga-se a comunicar & CONTRATADA, por escrito, al¢ o dia 15 (quinze) de cada
més. as inclusdes ¢ exclusdes de usudrios para os cfeitos deste contrato, que serdo processadas para todos 0s
cfeitos, para viger na fatura do mé subseqiiente, responsabilizando-se pela movimentagio de
beneficiarios requerida ¢ devida comunicagiio ao beneficiario quanto A inclusdio/exclusido realizada.

111 - COBERTURAS E PROCEDIMENTOS GARANTIDOS

3.0, Os usudrios farfio jus. satisfcitas as respectivas condigdes, ds coberturas da  segmentagdo
AMBULATORIAL + HOSPITALAR COM OBSTETRICIA, respeitadas as limitagdes quanto & rede de
prestadores contratada, para todas as doengas da Classificagdo Estatistica Internacional de Docengas ¢
Problemas Relacionados com a Saade. da Organizagio Mundial de Sadde ¢ Rol de Procedimentos e Lventos
em Sadde vigente a ¢poca do evento.

3.2, Os servigos médicos, hospitalares, e auxiliares de diagndstico ¢ terapia, previstos neste contrato.
compreendem genericamente:
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3121 Consultas: os usudrios serfio atendidos no local de atendimento  dos médicos cooperados da
CONTRATADA. ou nos servicos de emergéneias proprios, credenciados ou contratados, disponiveis na drea
de abrangéncia do contrato:

3.2.2 Atendimentos clinicos, cirargicos ¢ ambulatoriais: serfio prestados em consultorios, clinicas, servigos ou
hospitais proprios, credenciados ou contratados. na drea de abrangéncia do contrato;

contratada, na drea de abrangéneia do contrato.

39.4 Cobertura dos atendimentos nos casos de plancjamento familiar, envolvendo atividades de educagdo.
aconselhamento ¢ atendimento clinico previstas no Rol de Procedimentos ¢ Lventos em Saude vigente;

3.2.5 Cobertura referente @ participagdo de médico anestesiologista nos procedimentos listados no Rol de
Procedimentos ¢ Eventos em Satde. vigente a época do evento, caso haja indicagdo clinica;

3.2.6 Atendimento assegurado, independentemente do local de origem do evento, respeitadas a segmentagao, a
drea de atuaglio ¢ abrangéneia, a rede de prestadores de servigos contratada, credenciada ou referenciada ¢ os
prazos de caréncia estabelecidos no contrato:

3.3. Os procedimentos neeessarios ao tratamento das complicagdes clinicas ¢ cirargicas, decorrentes de
procedimentos niio cobertos, tEm cobertura obrigatoria quando constarem do Rol de Procedimentos ¢ Liventos
em Sadde, respeitadas as segmentagdes ¢ os prazos de caréneia ¢ Cobertura Parcial Temporaria - CP1.

3.3.1. Os procedimentos necessirios ao seguimento de eventos excluidos da cobertura, como internagdo em
leito de terapia intensiva apos transplante ndo coberto. ndo sao considerados tratamento de complicagdes, mas
parte integrante do procedimento inicial. niio havendo obrigatoriedade de sua cobertura.

3.4. Os procedimentos realizados por laser. radiolieqii¢ncia, endoscopia, laparoscopia ¢ demais escopias

somente terdio cobertura assegurada quando assim especificados no Rol de Procedimentos da ANS, vigente no
momento do evento.

3.5. O tratamento da obesidade morbida, por sua gravidade ¢ risco a vida do pacicnte, demanda atendimento

especial devendo ser assegurado ¢ realizado, preferencialmente. por equipe multiprofissional, em nivel
ambulatorial.

3.6. O somatorio da cobertura ambulatorial 1+ hospitalar + obstétrica compreende:

SEGMENTACAO AMBULATORIAL

3.6.1. Cobertura de consultas médicas, em namero ilimitado. em clinicas basicas e especializadas, inclusive
obstétricas para pré-natal, reconhecidas pelo Conselho Federal de Medicinas

362, Cobertura de servicos de apoio diagndstico, tratamentos ¢ demais procedimentos ambulatoriais
incluindo procedimentos cirdrgicos ambulatoriais, SOHCIAUOS PEIV THEUILU. assidiciie vu vitigitiv dvintivin
devidamente habilitado, desde que ndio se caracterize como internagdo, ¢ listados no ROL DE
PROCEDIMENTOS editado pela Agéncia Nacional de Satde, ¢ suas atualizagdes, mesmo quando realizados
em ambiente hospitalar;

-

N s
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3.6.3. Cobertura de medicamentos registrados/regularizados na ANVISA, utilizados nos procedimentos

diagnosticos ¢ terapéuticos contemplados no Anexo ¢ nos artigos da Resolugdo Normativa que trata do Rol de
Procedimentos ¢ Eventos em Satde ¢ suas atualizagdes:

3.6.4 Cobertura para os scguintes procedimentos considerados especiais, EXEMPLIFICATIVAMENTI:
arrolados abaixo:

e hemodidlise e dialise peritonial - CAPD:

quimioterapia oncologica ambulatorial, entendida como aquela bascada na administragio de
medicamentos para tratamento do cdncer. incluindo medicamentos para o controle de cfeitos adversos
relacionados ao tratamento ¢ adjuvantes que, independentemente da via de administracio e da classe
terapéutica necessitem, conforme prescrigio do médico assistente, ser administrados sob intervengio
ou supervisdo direta de profissionais de sadde dentro de estabelecimento de satde (assim como os
previstos na Resolu¢do Normativa vigente, que trata do Rol de Procedimentos ¢ Eventos em
Saude ¢ suas atualizagoes);

radioterapia ambulatorial, conforme listado no Rol de Procedimentos ¢ Eventos em Satde vigente:

e hemoterapia ambulatorial;

* procedimentos de hemodiniamica ambulatorial que prescindam de internagdo e de apoio de estrutura
hospitalar por periodo superior a 12 (doze) horas. unidade de terapia intensiva ¢ unidades similares e
que estejam descritos no segmento ambulatorial do Rol de Procedimentos e Eventos em Salde
vigente;

3.0.5. Cobertura das cirurgias oftalmoldgica ambulatoriais nos termos do Rol de Procedimentos vigente da
ANS.

3.6.6. Cobertura de consulta ¢ sessdes com nutricionista, fonoaudidlogo, te

rapeuta ocupacional ¢ psicologo, de
acordo com o Rol de Procedimentos vigente

da ANS no momento da utilizagio.

3.6.7. Cobertura dos procedimentos de fisioterapia, em nimero ilimitado de sessdes por ano, que poderdo ser
realizados tanto por fisiatra como por fisioterapeuta; conforme indicagiio de médico assistente:

3.0.8. Atendimento as emergéncias psiquiatricas. assim consideradas as situagdes que impliquem em risco de
vida ou de danos fisicos para o proprio ou para terceiros (incluidas as ameagas ¢ tentativas de suicidio e
autoagressio) e/ou em risco de danos morais € patrimoniais importantes:

3.6.9. Cobertura de psicoterapia. de acordo com o nimero de sessdes estabelecido no Anexo d
Normativa que trata do Rol de Procedimentos ¢ Eventos em Salde e
realizada tanto por psicdlogo como por médico devidamente habilitado,

a Resolugdo
suas atualizagdes e que poderd ser

3.6.10. Cobertura de remogiio. depois de realizados os atendimentos classificados como urgéncia ou
emergéneia, quando caracterizada pelo médico assistente a falta de recursos oferecidos pela unidade para a
continuidade de atengfio ao paciente ou pela necessidade de internagio;

3.0.11. Cobertura de remogio, depois de realizados os atendimentos classificados como urgéncia ou
emergéncia, quando caracterizada pelo médico assistente a necessidade de internagdo nos atendimentos
relacionados as doengas ¢ lesdes preexistentes com clausula de cobertura parcial tempordria.

—
SEGMENTACAO HOSPITALAR
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3.6.12. O Segmento Hospitalar compreende os seguintes atendimentos hospitalares delinidos na Lei n®
9.656/98 ¢/ou no ROL DE PROCEDIMENTOS editado pela Agéncia Nacional de Saude e suas atualizagdcs,
dentro da drea de abrang@neia e rede contratada, respeitadas as seguintes condigdes:

Internagoes hospitalares:

3.6.13. Cobertura de internacdes hospitalares ou clinicas credenciados, vedada a limitagdo de prazo, valor
maximo ¢ quantidade, em clinicas basicas ¢ especializadas, reconhecidas pelo Conselho Federal de Medicina,
bem como o acesso a4 acomodagio em nivel superior, sem dnus adicional na indisponibilidade de leito
hospitalar nos estabelecimentos proprios ou contratados pelo plano:

1.6.14. Cobertura de internagdes hospitalares em centro de terapia intensiva ou similar, vedada a limitag@o de
prazo, valor maximo e quantidade a critério do médico assistente:

3.6.15. Cobertura de despesas referentes a honorarios médicos, servigos gerais de enfermagem, exceto em
cardter particular e domiciliar, e alimentagdo, especifica ou normal, fornecida pelo hospital ao usudrio
internado, até a alta hospitalar, limitada aos recursos do estabelecimento;

3.6.16. Cobertura de exames complementares, indispensaveis para o controle da evolugdo da doenga ¢

clucidagio diagnostica, previstos no Rol de Procedimentos da ANS e suas atualizages; fornecimento de
medicamentos. anestésicos, gases medicinais, transfusdes ¢ sessoes de quimioterapia ¢ radioterapia, conforme
preseri¢iio do médico assistente, realizados ou ministrados durante o periodo de internagdo hospitalar;
3.6.17. Cobertura de toda ¢ qualquer taxa relacionada aos procedimentos da internaciio hospitalar, incluindo 0s
materiais utilizados:

3.6.18. Cobertura de despesas de acompanhante, assim entendidas as despesas relacionadas & acomodagfio ¢
alimentagiio fornecidas pelo hospital a um acompanhante dos usuarios menores de 18 (dezoito) anos, nas
mesmas condi¢gdes da cobertura contrata

da. bem como a0 usudrio com idade igual ou superior a 60 (sessenta)
ANOS € a0s pacientes com neee

ssidades especiais, nos termos da Resoluglio Normativa que trata do Rol de
Procedimentos ¢ Eventos em Satde ¢ suas atualizagdes:

3.6.19 - PROCEDIMENTOS ODONTOLOGICOS REALIZADOS EM AMBIENTE HOSPITALAR

3.6.19.1 Cobertura de procedimentos cirGrgicos buco-maxilo-faciais listados no Rol de Procedimentos da
ANS para a cobertura hospitalar, incluindo a cobertura de exames complementares ¢ o fornecimento de
medicamentos. anestésicos. gases medicinais, transfusdes, assisténcia de enfermagem e alimentagfo, orteses ¢
proteses ¢ demais materiais ligados ao ato cirargico, utilizados durante o periodo de internagdo hospitalar;

3.6.19.2. Cobertura de estrutura hospitalar necessaria & realizaglio dos procedimentos odontologicos passiveis
de realizagdo em consultdrio, mas que, por imperativo clinico necessitem de internagio hospitalar, incluindo
exames complementares ¢ o fornecimento de medicamentos, anestésicos, gases medicinais, transfusdes,
assisténcia de enfermagem ¢ alimentagio, utilizados durante o periodo de internagio hospitalar;

36.19.3 Em se tratando de atendimento odontoldgico. o cirurgido-dentista assistente e¢/ou o médico assistente

ird avaliar ¢ justificar a necessidade do suporte hospitalar para a realizaciio do procedimento odontoldgico,
com o objetivo de garantir maior seguranga ao paciente. assegurando as condi¢des adequadas para a eXecugio
dos procedimentos, assumindo as responsabilidades téenicas e legais pelos atos praticados;




ANS N2 33749-8

3.6.194 Os honorarios do cirurgido-dentista ¢ os materiais odontologicos utilizados na execugdo dos
procedimentos odontoldgicos ambulatoriais que, nas situagdes de imperativo clinico, necessitem ser realizados
em ambiente hospitalar, ndio estdo incluidos na cobertura contratada.

3.6.20.  Cobertura para os seguintes procedimentos considerados especiais, mesmo quando prestados
ambulatoriamente, cuja necessidade esteja relacionada a continuidade da assisténeia prestada em nivel de
internagdo hospitalar:

o hemodialisc ¢ dialise peritonial - CAPD:

quimioterapia oncologica ambulatorial, entendida como aquela bascada na administragiio de
medicamentos para tratamento do cancer, incluindo medicamentos para o controle de efeitos adversos
relacionados ao tratamento ¢ adjuvantes que, independentemente da via de administragio e da classe
teraplutica necessitem, conforme prescrigiio do médico assistente, ser administrados sob intervengo
ou supervisiio direta de profissionais de saiude dentro de estabelecimento de saiude (assim como 0s
previstos na Resolug¢iio Normativa vigente, que trata do Rol de Procedimentos ¢ Eventos em
Saude ¢ suas atualizagdes);

procedimentos radioterdpicos previstos no Rol de Procedimentos e Eventos em Salide vigente:

¢ hemoterapia;

« nutrigdo parenteral ou enteral;

procedimentos diagndsticos e terapéuticos em hemodindmica descritos no Rol de Procedimentos ¢
Fventos em Saude vigente:

embolizagdes listadas no Rol de Procedimentos ¢ Eventos em Satde vigente;

o radiologia intervencionista;

o exames pré-anestésicos ou pré-cirlrgicos:

o procedimentos de reeducagdo e reabilitagio fisica listados no Rol de Procedimentos ¢ Eventos em
Satde vigente;

@

acompanhamento clinico no pos-operatorio imediato e tardio dos pacientes submetidos  aos
transplantes listados no Rol de Procedimentos ¢ Eventos em Satde vigente, exceto fornecimento de
medicacio de manutengao.

3.6.21. Cirurgia plastica reconstrutiva de mama, utilizando-se de todos 0s meios ¢ écnicas necessdrias, para o
tratamento de mutilagdo decorrente de utilizagiio de téenica de tratamento de céncer. (artigo 10-A da Lei
9.656/1998. incluido pela Lei n® 10.223, de 2001) e as cirurgias reparadoras de orglios ¢ fungdes conforme o
Rol de Procedimentos ¢ Eventos em Saude vigente a época do evento.

Transtornos Mentais e Psiquidtricos:
3.6.22. Custeio integral de, pelo menos, 30 (trinta) dias de internagdo, por ano de contrato ndo cumulativos,

em hospital psiquidatrico ou em unidade ou enfermaria psiquidtrica em hospital geral, para portadores de

transtornos psiquiatricos em situagdio de crise (Letra “b”, Inciso 11, artigo 2°, da CONSU 11, alterada pela
CONSU n° 15, de 1999);

3.6.23 Custeio integral de, pelo menos, 15 (quinze) dias de internagdo, por ano de contrato ndo cumulativos.
em hospital geral, para pacientes portadores de quadros de intoxicagdo ou abstinéncia provocados por
alcoolismo ou outras formas de dependéncia quimica que necessitem de hospitalizagdo (Letra *b”, Ingiso 11,
artigo 2°, da CONSU 11, alterada pela CONSU n® 15, de 1999); ) -
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3.6.24. Obscrvados os prazos definidos pela CONSU n® 15, de 1999, dispostos acima, sendo o periodo de
internacio consecutivo ou ndo, nos Gltimos 12 (doze) meses de vigéneia do contrato, para o respectivo
paciente, de acordo com o niimero de dias de internagao, havera coparticipagio de 50% do total das despesas o
partir do 16° ou 31° dia de internagdo, conforme disposto nos artigos 3.0.22 ¢ 3.0.23 deste contrato.

3.6.25. Todos os procedimentos clinicos ou cirargicos decorrentes de transtornos psiquidtricos, ai incluidos os
procedimentos médicos necessarios ao atendimento das lesdes auto-infringidas;

3.6.26. Cobertura de hospital-dia para os portadores de transtornos mentais, de acordo com as Diretrizes de
Utilizagiio na forma estabelecida pelo Rol de Procedimentos ¢ Liventos em Satde vigente. Entende-se hospital-
dia para transtornos mentais como recurso intermediario entre a internaglo ¢ o ambulatério, que deve
desenvolver programas de atenglio e cuidados intensivos por equipe multiprolissional, visando substituir a
internaglio convencional, e proporcionando ao beneficiario a mesma amplitude de cobertura oferccida em
regime de internagiio hospitalar;

3.6.27. Os percentuais de coparticipagdo cstabelecidos acima para as internagdes relativas aos transtornos
psiquidtricos e para fins de desintoxicagido nio caracterizam o financiamento integral da internagiio ¢
observario os tetos estabelecidos nos normativos vigentes.

Transplantes:

3.6.28. Cobertura dos transplantes previstos no Rol de Procedimentos ¢ Eventos em Satde vigente, obscrvadas

as dircetrizes de utilizagdio. Havendo atualizagiio no Rol de Procedimentos estabelecido pela ANS prevalecerd a
nova cobertura;

3.6.29. Os transplantes de cornea ¢ rim provenientes de doador caddver, conforme legislagdes especificas
estardo cobertos desde que o usudrio esteja cadastrado em uma das Centrais de Notifica¢do, Captagdo c

Distribuicio de Orgaos - CNCDO, integrantes do Sistema Nacional de Transplantes, sujeito ao critério de fila
(nica de espera ¢ de sclegdio:

3.6.30. Qualquer outro modo de aquisi¢iio de rins ou ¢orneas niio especificado neste arligo ndo sera coberto
pela CONTRATADA.

Fornecimento de Orteses e Proteses:

3.6.31. Serdio fornecidas as Orteses ¢ proteses vinculadas e essenciais ao ato cirGrgico, devidamente
regularizadas junto & ANVISA, podendo a contratada fornecé-las diretamente ou autorizar seu fornecimento
por terceiros por cla determinados.

3.6.32. O profissional requisitante deverd indicar as caracteristicas (tlipo, matéria-prima ¢ dimensdes) das
orteses, proleses ¢ materiais especiais — OPME necessarios & execugdio dos procedimentos contidos no Rol de
Procedimentos ¢ Eventos em Salde vigente. Quando solicitado pela CONTRATADA, o profissional
requisitante devera justificar clinicamente a sua indicaglio e oferecer pelo menos 03 (trés) marcas de produtos

de fabricantes diferentes, quando disponiveis, dentre aquelas regularizadas junto & ANVISA, que atendam as
caracteristicas especificadas.

3.6.32.1. Em caso de divergéneia entre o profissional requisitante ¢ a operadora, a decisfio caberd, a um
profissional escolhido de comum acordo entre as partes, com as despesas arcadas pela operadora. \‘)\/ e
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3.6.32.2. Apds a definigiio da divergéncia acima ¢ optando o Beneficiario da CONTRATANTE pela utilizagdo

de ortese ou protese diversa do definido pela Junta Médica, A RESPONSABILIDADE FINANCEIRA DA
CONTRATADA SERA LIMITADA AO VALOR CORRESPONDENTE AO QUE SERIA AUTORIZADO,
CABENDO A EVENTUAL DIFERENCA AOQ BENEFICIARIO DA CONTRATANTE.

SEGMENTACAO OBSTETRICA

=

3.0.33. 0 segmento hospitalar com obstetricia compreende:

e procedimentos relativos ao pré-natal, ¢ da assisténcia ao parto ¢ puerpério, definidos e listados no Rol
de Procedimentos ¢ Eventos em Salde vigente editado pela Agéncia Nacional de Satde Suplementar ¢
suas atualizagdes.

°

a cobertura assistencial ao recém-nascido, filho natural ou adotivo do USUARIO TITULAR ou de seu
dependente, durante os primeiros 30 (trinta) dias apos o parto, vedada qualquer alegagio de doenga ou
lesao preexistente ou aplicagiio de cobertura parcial temporéria ou agravo, desde que tenham sido
cumpridas as carénceias especificas da segmenta¢iio obstétrica.

3.6.34. A cobertura das despesas de um acompanhante indicado pela mulher durante o trabalho de pré-parto,

parto ¢ pos-parto imediato (primeiras 24 (vinte ¢ quatro) horas apds o parto), conforme assegurado pela Lei
F1108/2005 ou outra que venha substitui-la;

3.6.35. Para fins de cobertura do parto normal listado no Rol de Procedimentos e Eventos em Satde vigente,
este procedimento poderd ser realizado por Enfermeiro Obstétrico, devidamente habilitado.

IV = EXCLUSOES DE COBERTURA

4.1 ESTAO EXCLUIDAS DAS COBERTURAS DESTE CONTRATO, AQULLAS LISTADAS NO ART.
10 DA LEI 9.656/98, BEM COMO 0S PROCEDIMENTOS NAO RELACIONADOS NO ROL DA

AGENCIA  NACIONAL DL SAUDE E  SUAS ATUALIZAGOES,  TAIS  COMO,
EXEMPLIFICATIVAMENTL::

Consultas, tratamentos ¢ internagdes realizados antes do inicio da cobertura ou do cumprimento das

caréncias previstas:

° Tratamentos - clinicos ¢ cirGrgicos  experimentais, exames, medicamentos  importados  ndo
nacionalizados, proteses ¢ Orteses importadas ndo nacionalizadas ou ainda nio regularizadas junto a

AGENCIA NACIONAL DE VIGILANCIA SANITARIA (ANVISA);

Tratamentos ilicitos ou antiéticos, assim definidos sob o aspecto médico, ou ndo reconhecidos pelas

autoridades competentes:

Atendimentos nos casos de cataclismos, guerras ¢ comogdes internas, quando declarados pela

autoridade competente;

e Vacinas, nacionais ou importadas;

Materiais, medicamentos, proteses (qualquer material permanente ou transitdrio que substitua total ou
parcialmente um membro, drglo ou tecido) ¢ orteses (qualquer material permanente ou transitorio que
auxilic as fungdes de um membro, Orgdo ou tecido), ndo ligados ao ato cirargico, tais como,
exemplificativamente: botas, muletas, tipoias, aviamento de dculos e de lentes de contato, aparelhos de
surdez, aparelhos destinados & reabilitagiio ou complementagiio de fungdes, excetuando-se aparclhos
gessados, que estdio cobertos, sendo que ataduras sintéticas, botas ou similares com velcro niio estiio
cobertas ou ainda materiais cuja colocagdo ou remogdo ndo requeiram ato cirGrgico, nag sejam
prescritos pelo médico assistente ou ainda sejam divergentes da definigiio do parecer de junta nédjea,

./W‘
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cspecialmente convocada no caso de impasse na aulorizagio (exceto os medicamentos tratados pela
Lei 12.880/2013 ¢ materiais dispostos na Lei 12.738/2012, assim como 08 previstos na Resolugio
Normativa vigente, que trata do Rol de Procedimentos ¢ Iventos em Saude e suas atualizagoes);
Inseminagdo artificial, entendida como téenica de reproducio assistida que inclui a manipulagio de
odcitos ¢ esperma para alcangar a fertilizagio. por meio de injegdes de esperma intracitoplasmaticas,
ransferéncias intrafalopiana de gameta, doag@o de oocitos. indugio de ovulagiio, concepgdo postuma,
recuperagio espermdtica ou transferéneia intratubéria do zigoto, entre outras téenicas;

Cirurgias plasticas, exceto as cirurgias plasticas reparadoras; tratamentos clinicos e/ou cirGrgicos para
rejuvenescimento, bem como para prevengdio de envelhecimento, para ecmagrecimento (exceto o
relacionado 4 obesidade mérbida) ou ganho de peso: tratamentos €m SPAs, clinicas de repouso ¢
estincias hidrominerais: tratamentos ou cirurgias com finalidade estética, cosmética ou para alteragoes
somaticas; necropsia, medicina ortomolecular ¢ mineralograma do cabelo;
Consultas ¢ atendimentos ou visitas domiciliares de qualquer natureza, mesmo em cardter de
emergéneia ou urgéneia; medicamentos, materiais, aluguel de equipamentos ¢ similares para
tratamento domiciliar (exceto os medicamentos tratados pela Lei 12.880/2013 ¢ materiais dispostos
na Lei 12.738/2012, assim como 08 previstos na Resolugido Normativa vigente, que trata do Rol
de Procedimentos ¢ Eventos em Saide ¢ suas atualizagdes): enfermagem em cardter particular
domiciliar; despesas com remogdo de um estabelecimento médico-hospitalar (hospitais ¢/ou clinicas)
para residéncia ¢ vice-versa: todo e qualquer atendimento efou procedimento caracterizado como de
“hrome care” ainda que niio especificado acima:

Transplantes ndo previstos no Rol de Procedimentos da ANS vigente & época do evento, tais como de

figado, pulmdo, coragiio, pancreas ou outro de qualquer natureza ou ainda re
com as condigOes expressas neste contrato;
Estabelecimentos para acolhimento de idosos ¢
em ambiente hospitalar;

alizados em desacordo
internagdes que ndo necessitem de cuidados médicos

Procedimentos, exames ou tralamentos realizados fora da rede assistencial
abrangéneia contratada, bem como realizados no exterior:

Atendimentos ¢ tratamentos odontoldgicos, de qualquer natureza,
cirurgia buco-maxilo-facial que necessite de
procedimento

e da drea geografica de

estando coberto @0 somente a
ambiente hospitalar ou a estrutura hospitalar relativa ao
ambulatorial cujo imperativo clinico demande a utilizagdo de estrutura hospitalar, nao
estando cobertos os honordrios do cirurgido-dentista ¢ os materiais odontolégicos utilizados na
execugdo dos procedimentos odontoldgicos ambulatoriais que, nas situagdes de imperativo clinico,
necessitem ser realizados em ambiente hospitalar;

Medicamentos prescritos durante a internagiio hospitalar cuja eficacia ¢/ou efetividade tenham sido
reprovadas pela Comissio de Incorporaglio de Tecnologias do Ministério da Satde;

Despesas hospitalares extraordindrias, tais como artigos de hotelaria hospitalar, exceto produtos de
toalete ¢ higiene pessoal do paciente ¢ do acompanhante; enfermagem em cardter particular em regime
hospitalar; servigos teleldnicos ou qualquer outra despesa que ndo seja vinculada diretamente a
cobertura assistencial:

Despesas decorrentes de servigos médico-hospitalares prestados por médicos ndo assistentes ou
entidades ndo credenciadas pela CONTRATADA, salvo nos casos de urgéneia e emergéncia em que
nio houver possibilidade de utilizagio da rede credenciada, na forma do artigo 12, VI, da Lei
9.656/98, caso em que as despesas deverdo ser reembolsadas, na forma prevista neste contratos
Despesas  de acompanhantes, excepcionadas as de  alimentagdo (servida exclusivamente  pela
instituigiio) ¢ acomodagio de um acompanhante para o paciente menor de 18 anos ¢ com idade igual
ou superior a 60 (sessenta)

anos ¢ para o portador de necessidades cspeciais, conforme indicagap do
médico assistente;
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¢ Quaisquer procedimentos para fins estéticos, incluindo cirurgias oftalmoldgicas que ndo estejam
cobertos pelo Rol de Procedimento da ANS:

xames admissionais. demissionais ¢ periodicos. para lins de contrato de trabalho:

o Tratamento esclerosante de varizes:

o Despesas assistenciais ndo vineuladas dirctamente A cobertura deste contrato, bem como servigos
realizados em desacordo com o disposto neste contrato ou nas normas da Agéncia Nacional de Saude
ou ainda ndo previstos expressamente no Rol de Procedimentos da ANS, vigente
evento.

no momento do

V - DURACAQO DO CONTRATO

5 1. Lste contrato terd infcio de vigéneia com a assinatura pelas partes ¢ duragio minima de 12 (doze) meses.
520 contrato licard prorrogado
antecedéneia minima de 60 (sessenta
titulo de renovagdo do contrato,

por prazo indeterminado se ndo for formalmente denunciado com
) dias 0o érmino do primeiro ano contratual, ndo havendo gualguer taxa a

VI - PERIODOS DE CARENCIA

6.1. Os prazos de caréneia serfio contados a partir da data de

assinatura da proposta de adesiio, sendo assim
especificados:

‘{ ITEM }[‘)I:—:scm(;;\o PRAZO DE CARENCIA

'{ I | Acidentes pessoais

\ ., H

24 horas

Urgéncia ¢ emergénein. inclusive obstétrice atendimento
‘ ambulatorial durante o prazo de caréncia ¢/ou cobertura parcial 24 horas
1 rdria, nos termos de Resoluglo CONSU 13/98 ).
L s ¢ exames/procedimentos bisicos de diagnostico ¢ terapia_ 30 dias
;

isioterapia 90 dias

Sxames/procedimentos especiais de diagnostico ¢ terapia 180 dias

l
|
|
\
B N
|
|
|
|
|
|
|

| VI Cirurgias ambulatoriais ¢ internagdes clinicas ou cirGirgicas 180 dias

| ARSI SO A vk 3 PSS S — S e e e e S e 4 e e o o e v e i -

|

VI Exames/procedimentos que exijam internagdo 180 dias
Exames/procedimentos que ndio estejam relacionados anteriormente .

L VI . . . . 180 dias

i | ¢ nflo estejam excluidos de cobertura |

ii IX l Parto | 300 dias }

6.2. Na hipotese de virem inseridos na Proposta de Admissao perodos de caréncias mais benéficos, eles
prevalecerdio 20s aqui constantes.

6.3, Na contratagio coletiva cmpresarial com namero de participantes igual ou maior que 30 (trinta), ndo
haverd exigéneia do cumprimento dos prazos de caréneia. desde que a inclusiio do beneficiario ocorra em até
30 (trinta) dias da data da celebragio do contrato coletivo ou de sua vinculagdo & pessoa juridica contratapte.

. g
VII - DOENCAS E LESOES PREEXISTENTED

./
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7.1.0 CONTRATANTL estd obrigado, por ocasido da inscrigdo, a informar, pelo USUARIO TITULAR ¢ por
seus dependentes, ser conhecedor ou ndo. da condigio de portador ou sofredor de doenga ou lesiio
preexistente.

7.2. Considera-se doenga ou lesdo preexistente aquela que o usudrio saiba ser portador ou sofredor, no
momento da contratagio.

7.3. Na Declaragiio de Condig¢des Gerais de Saude, 0 CONTRATANTE devera relacionar todas as lesdes ¢
doengas preexistentes a contrataglio, que scjam de con

wccimento dos usudrios, sob pena da sua omissio ser
caracterizada como fraude contratual, sujeitando-o a exclusio do contrato, bem como & cobranga pela
CONTRATADA de eventuais prejuizos.

7.4. A informacio serd prestada pelo usudrio, no momento da contratagiio, por meio de Declara¢do de
Condigdes Gerais de Satde, em formuldrio especifico fornecido pela CONTRATADA, que fard parte
integrante deste contrato ¢ que sera preenchido, a seu critério:

° sem aassisténeia de médico;
com a assisténcia de um médico da CONTRATADA, sem nenhum dnus para o usudrio;
com assisténcia de um médico de sua indicaglio, assumindo, neste caso, as despesas dai decorrentes.

7.5. Aapresentagio da Declaragio de Condigdes Gerais de Satde ¢ condigiio prévia para a inclusdo do usuério
No presente contrato.

7.6. A CONTRATADA, através da realizagio da entrevista qualificada, podera determinar a realizaciio de
exames periciais, visando identificar a existéncia de doengas ou lesdes preexistentes. [ vedada a alegagio a

posteriori da existéncia de doenga ou lesiio preexistente, se for realizado qualquer tipo de exame ou pericia no
Usudrio.

7.7. A declaragio pelo CONTRATANTE ou a constatagiio posterior pela CONTRATADA, da existéncia
de lesdio ou doenga preexistente de conhecimento do CONTRATANTE resultara em cobertura parcial
temporaria pelo prazo miaximo ininterrupto de 24 (vinte e quatro) meses.

7.8. A cobertura parcial temporiria corresponde a exclusio, pelo perfodo maximo de 24 (vinte e quatro)
meses, dos procedimentos cirirgicos, das internagdes em leitos de alta tecnologia e dos procedimentos
de alta complexidade relacionados no Rol de Procedimentos da Agéncia Nacional de Satude e suas
atualizages, vinculados & doenga ou lesiio preexistente.

7.9. Sendo detectada a doenga ou lesdio preexistente, serd remetido a0 usudrio o Termo de Cobertura Parcial
Tempordria, que informard a exclusiio dos procedimentos cirurgicos, das internagdes em leitos de alta
teenologia e os procedimentos de alta complexidade, vinculados a doen¢a ou lesio preexistente, que
ESTARAO EXCLUIDOS DA COBERTURA CONTRATUAL PELO PRAZO MAXIMO DE 24 (vinte
¢ quatro) MESES, A CONTAR DA INCLUSAO DO BENEFICIARIO.

7.10. Na hipdtese da nfio realizagdo de exame ou pericia médica pela CONTRATADA, a constatagdio, durante
o periodo de 24 (vinte e quatro) meses da inclusiio do beneficiario, da condigio sabida de portador ou sofredor
de lesdo ou doenga preexistente, caracterizard fraude, cabendo & CONTRATADA a imediata notifi 2a¢a0
formal do fato a0 CONTRATANTE, resultando nas seguintes agdes subsec

jlientes, seguindo pre eSS0
administrativo junto a Agéncia Nacional de Satde Suplementar - ANS:
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O usudrio terd o prazo de 10 (dez) dias para manilestar-se quanto a4 veracidade das alegagdes da
CONTRATADA:

Findo o prazo de 10 (dez) dias. havendo o reconhecimento da omissdo das informagdes por parte do
usudrio. o contrato poderd, de acordo com a vontade do usudrio. ser repactuado considerando as novas
condigdes  decorrentes do reconhecimento da doenga ou lesiio preexistente, scja quanto  ao
agravamento da contraprestagio, seja quanto a aplicagio de cobertura parcial temporaria:

Caso 0 usudrio ndo concorde com as alegagdes da CONTRATADA, a CONTRATADA encaminhard a
documentagiio pertinente & ANS - Agéncia Nacional de Satde, requerendo a abertura de Processo
Administrativo, cuja tramitagiio estd especificada nos termos da RN TO2/ANS:

A suspensiio ¢/ou cancelamento do contrato pela CONTRATADA somente se dard apds a publicagio,
no Didrio Oficial da Unido, da decisdo proferida, pela Dirctoria Colegiada da ANS, relativa ao
Processo Administrativo instaurado que reconhecer a existéneia sabida do usuario da doenga ou lesdo
preexistente a contrataglo.

7.11. Na contratagio coletiva empresarial com nimero de participantes igual ou maior que 30 (trinta), ndo

haverd exigéneia do cumprimento dos prazos de cliusula de cobertura parcial temporaria ou agravo, desde que

A inclusio do beneliciario ocorra em até trinta dias da data da celebragdo do contrato coletivo ou de sua
vinculagdo & pessoa juridica contratante.

VI = ATENDIMENTO DE URGENCIA E EM ERGENCIA

8.1 Para fins deste contrato. valem as scauintes definigdes legais quanto 4 urgéneia ¢ emergéneia:

o Lmergénein: sdo os atendimentos definidos como aqueles que implicarem risco imediato de vida ou
lesdes irrepardveis para o paciente, caracterizada em declaragio do médico assistente:
®

Urgéneia: siio os atendimentos entendidos como resultantes de acidentes pessoais ou complicagdes no
processo gestacional,

8.2, Nos casos de urgéncia ou emergéncia decorrentes de acidente pessoal. o atendimento scra garantido, sem
restrigdes. apds 24 (vinte ¢ quatro) horas contadas a partir da data de inclusao do beneficidrio:

8.2.1. Nos demais casos. inclusive relacionados ao processo gestacional, estando o usuario em cumprimento
de caréncia serd garantido o atendimento ambulatorial, limitado as primeiras 12 (doze) horas de atendimento,
ainda que em ambiente hospitalar, ou ainda, em prazo inferior. se ficar caracterizada a necessidade de
internacio. ndo estando cobertas as internagdes clinicas. cirdrgicas ou em leitos de alta teenologia. nem os
procedimentos ainda sujeitos ao cumprimento de caréncia,

doengas ¢ lesdes preexistentes, estarlio excluidas, relativamente a essas doengus ou lesQes, as internagdes
cirdrgicas. em leitos de alta teenologia e os procedimentos de alta complexidade, enquanto perdurar
cobertura parcial tempordria. sendo assegurado o atendimento ambulatorial.

a
8.2.3. Caracteriza-se o atendimento ambulatorial, ainda que em ambiente  hospitalar, pela atengdo
continuada prestada nas primeiras doze horas de atendimento. desde que ndo scja caracteristica de internagio.

8.2.4. Depois de cumpridas as caréncias, haverd a cobertura dos atendimentos de urgéneia ¢ emergéncia
evoluirem para a internagiio desde a admissiio até a alta, de acordo com as coberturas contratadas ¢ previ
no Rol de Procedimentos da Agéneia Nacional de Satde, vigente no momento do atendimento. |
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8.3. REMOCAO

8.3.1. O presente contrato garante a remogio do paciente, APENAS E TAO SOMENTE NAS SEGUINTES
HIPOTESES E CONDICOES:

remogdo terrestre inter-hospitalar, quando comprovadamente necessdria pelo médico assistente, dentro
da darca de abrangéncia contratada;

remogdio terrestre, do paciente em cumprimento de caréneia ou de clausula de cobertura parcial
tempordria quando  necessaria a continuidade de assisténcia ao paciente, sendo assegurada a
transferéncia para um estabelecimento hospitalar da rede do SUS.

8.3.2. No caso de paciente em cumprimento de caréncia ou de cldusula de cobertura parcial temporéria, em
que nfio seja possivel sua remogio para outro estabelecimento hospitalar da rede do SUS, devido ao eminente
risco de vida, os valores incorridos pela CONTRATADA apds o periodo obrigatorio de 12 (doze) horas ou
antecipadamente se caracterizada a necessidade de internagio, serfio de responsabilidade exclusiva do
CONTRATANTE.

8.3.3. Na remogio, a CONTRATADA deverda disponibilizar ambuldncia com 0s recursos necessdrios a

parantir a manutengdo da vida, so cessando sua responsabilidade sobre o paciente quando efetuado o registro
na unidade SUS.

8.3.4. Quando o usuario ou seu responsdvel optar, mediante assinatura de termo de responsabilidade, pela
continuidade do atendimento em unidade hospitalar diferente da contratada, a CONTRATADA estard
desobrigada da responsabilidade médica ¢ do dnus financeiro da remogio.

8.4, REEMBOLSO

8.4.1. Nos casos exclusivos de urgéneia ou emergéncia, quando for impossivel a utilizagdo dos scrvigos nos
prestadores que integram a rede credenciada contratada, mediante declaragdo por escrito do beneficiario ou
quem por ele responda, EXCEPCIONALMENTLE, a CONTRATADA assegurard o reembolso das despesas

efetuadas pelo usudrio com assisténeia & saude, no limite das obrigagdes deste contrato ¢ de acordo com a drea
geografica contratada.

8.4.2. Os pardmetros contratuais para a defini¢io do limite do reembolso incluem nido s6 aspectos de
cobertura, como o prego praticado pela CONTRATADA junto a sua rede credenciada basica € area geografica

de abrangéncia, visando manter o equilibrio contratual em respeito ao caleulo atuarial em que estd bascada a
fixa¢d@o dos pregos contratados.

8.4.3. O reembolso serd efetuado de acordo com os valores da Tabela de Referéneia (TUSS - Terminologia
Unificada em Saude Suplementar) praticada pela CONTRATADA junto & sua rede credenciada basica,
vigentes a data do evento a ser reembolsado.

8.4.4. A Tabela de Referéncia inclui a fixa¢do de pregos para os honorarios médicos, didrias e ,\axas
hospitalares, materiais ¢ medicamentos e fica a disposi¢io do CONTRATANTE na sede da CONTRATADA.

\
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8.4.5. 0 reembolso acima serd cletuado pela CONTRATADA no prazo maximo de 30 (trinta) dias a contar da
entrega dos seguintes documentos a serem OBRIGATORIAMENTE apresentados em original:

¢ solicitagao de reembolso através de preenchimento de formulério proprio:

e relatdrio do medico assistente, declarando o nome do paciente, deserigiio do tratamento ¢ respectiva
justificagdo dos procedimentos realizados, data do atendimento. ¢, quando for o caso, periodo de
permanéncia no hospital ¢ data da alta hospitalar:

* conta hospitalar discriminando materiais ¢ medicamentos consumidos, com pre¢o por unidade.
juntamente com notas fiscais, faturas ou recibos do hospital;

¢ recibos individualizados de honorarios dos médicos assistentes, auxiliares ¢ outros. discriminando
fungdes ¢ o evento a que se relerem:

L

comprovantes relativos aos servigos de exames complementares de diagndstico ¢ terapia, ¢ servigos
auxiliares, acompanhados do pedido do médico assistente.

8.4.6. 50 scrlo reembolsaveis as despesas vineuladas diretamente ao evento que originou o atendimento ao
usudrio, realizado enquanto perdurar o estado de urgéneia ou emergéncia.

8.4.7. Caso a solicitagao do reembolso a venha ocorrer apos 12 (DOZE) MESES DA DATA DO EVENTO. O
CONTRATANTE PERDERA O SEU DIREITO AO REEMBOLSO.

IN - ACESSO A LIVRE ESCOLHA DE PRESTADORES

9.1.0 presente contrato ndo assegura a livre escolha de prestadores, devendo os usuarios obrigatoriamente
escolher dentre os prestadores que integram a rede eredenciada BASICA da CONTRATADA. scjam proprios,
contratados em rede indireta ou credenciados, vinculada ao presente contrato, constantes do Guia Médico.
limitada & drea geografica de abrangéncia deste contrato.

9.2 Nio fazem parte da rede basica da CONTRATADA os hospitais referenciados como de TABELA
PROPRIA ou ALTO CUSTO. cuja relagiio poderd ser obtida junto & CONTRATADA ¢ atualizada nos
termos do artigo 17, da 1.ci 9.650/98.

X~ MECANISMO DE REGULACAO

0.1, COPARTICIPACAQO: Para fins de acesso aos servicos de assisténcia médica e hospitalar, objeto do
presente contrato, os usudrios deverdio observar as condigdes de coparticipagiio estabelecidas no contrato. na
proposta de adesdio ¢ nas normas da Agéncia Nacional de Satde - ANS vigentes a época da contratagiio, para a

coparticipagdo  nas internagoes  decorrentes dos  transtornos  de  natureza psiquiatrica ¢ para fins de
desintoxicagio.

10.2. Além da mensalidade, o CONTRATANTLE pagard a titulo de coparticipagdo:
1021 as despesas gerais cobertas por esse contrato, em 50% (cinquenta por cento). a partir do 31° dia, para

as internagdes decorrentes dos transtornos de natureza psiquidtrica, e a partiv do 16° dia, para os casos de
desintoxicagdo ou abstinéncia, \ —
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Os valores, ou percentuais de coparticipagdo para cada procedimento, se houver, estio dispostos na

Proposta de Admissio ¢ descritos nos itens abaixo:

a) a presente coparticipagiio abrange os procedimentos realizados pelo cliente titular ¢ seus
dependentes:

b) a coparticipaglio ora estabelecida para as consultas médicas em consultorios dos médicos cooperados,.

ambulatdrios, clinicas ¢ alendimentos de urgéncia ou emergéncia, fica referenciada na Proposta de

Admissio.

¢) a coparticipag@io ora estabelecida para os exames ¢ procedimentos complementares, fica discriminada
na proposta de admissio em fragdo percentual do valor pago a rede credenciada por cada exame ¢
procedimento realizado, tendo como base a tabela que esteja sendo utilizada pela contratada, tendo como
limite de coparticipagdo a importincia estipulada também na proposta de admissdo.

d) considera-se um novo evento cada intervengio, ainda que seriada e realizada de forma continua.
(ex.: sessdes de fisioterapia, quimioterapia, radioterapia - prescriciio de 10 sessdes, cada sessdo
corresponde a um evento). : )

e) 0 PERCENTUAL DE COPARTICIPACAO INCIDIRA SOBRE CADA ITEM REALIZADO
E/QU UTILIZADO, OU SEJA, SOBRE O VALOR: DA CONSULTA, DO EXAME E/OU DO
PROCEDIMENTO, DOS MEDICAMENTOS, MATERIAIS E TAXAS UTILIZADAS, SENDO A
LIMITACAO PREVISTA, VALIDA PARA CADA ITEM SEPARADAMENTE CONSIDERADO.

f) 0 percentual da coparticipagio, nas consultas médicas, exames ¢ procedimentos realizados fora da
arca de atuagiio da contratada, serda acrescido de 10% (dez) por cento, a titulo de despesas
administrativas, -

) considera-se arca de atuagdio da contratada a regifo deserita na segunda pagina deste contrato.

Pardgrafo (nico. Sera de responsabilidade da CONTRATANTE o pagamento da coparticipagio
pactuada dos procedimentos realizados, de acordo com critério adotado pela CONTRATADA.

10.3. Considera-se coparticipagdo, a parte cletivamente paga pelo CONTRATANTE a CONTRATADA.
referente A realizagdo do procedimento.

Do Cartio Individual de Identificagio

10.4. A CONTRATADA fornccera a CONTRATANTE, que se responsabilizard em repassar a0s usudrios
incluidos no presente contrato o Cartio Individual de Identificagdio, com prazo de validade ¢ indicaciio das
caracteristicas basicas do plano contratado, incluindo eventual imposi¢dio de cumprimento de cliusula de
cobertura parcial temporaria,

10.5. A qualquer tempo, poderd a CONTRATADA alterar o Cartio Individual de Identificagdo ou adotar novo
sistema de distingdo de seus usudrios, para uma melhor prestagdo dos servigos.

10.6. Para a fruicdio dos direitos ¢ vantagens deste contrato ¢ condig
do Cartdo Individual de Identificacdo
legalmente reconhecido. Enquanto o bene
de necessitar de atendimento junto

do obrigatdria, a apresentagio pelo usudrio
vilido, acompanhado de um documento original de identidade
ficidrio ndo receber o Cartio Individual de Identificagdo, na hipdtese
a rede prestadora, deverd reportar-se ao prestador de atendimento com scu
documento original de identidade e solicitar contato & Central de Atendimento da Contratada, através do tel.
0800 970 9039, para obtencio de senha de liberagdo de atendimento.

10.7. Na hipotese de rescisdo, resolugdo ou resiligao deste contrato, ou ainda, de exclusdo de usudrio por
qualquer motivo, ¢ obrigagdo do beneficiario devolver a CONTRATANTE, que por sua vez devera deyolver o
respectivo Cartdo Individual de Identificagio do usudrio afastado, bem como quaisquer outros doc nentos
porventura fornecidos pela CONTRATADA para fins de fruigdo dos servicos.

\J"J.?
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10.8. Ocorrendo perda, inutilizaglo por quebra ou defeito, ou extravio de quaisquer documentos, incluindo o
Cartdo Individual de Identificagio, o beneficiario deverd comunicar ao CONTRATANTE, que por sua vez

comunicard a CONTRATADA por escrito. em 48 (quarenta ¢ 0ito) horas o [ato, para cancclamento ¢, quando
for o caso, emissdio de segunda via.

10.9. O cancelamento s terd validade quando o fato passar a ser conhecido pela CONTRATADA.,

L0.10. Poderd ser cobrada taxa de emissiio de segunda via do Cartdo Individual de Identificagdo, inserida na
mensalidade do més subseqiicnte ou paga na sede da CONTRATADA.

10.11. O CONTRATANTE responde pelos prejuizos resultantes do uso indevido dos documentos que lhe sdo
entregues pela CONTRATADA para a fruiglio dos direitos deste contrato, incluindo o Cartio Individual de
Identificagiio. sempre que ficar comprovada a ilicitude do ato.

10.12. As scguintes hipoteses caracterizam uso indevido dos documentos, incluindo o Cartio Individual de
Identificagio:

* asua ulilizagdo para obter atendimento, mesmo que na forma contratada, pelos usuérios que perderam
essa condigio, independente do motivo;

e a utilizagdo dos documentos de identificagio para obter atendimento durante eventual suspensiio dos
servigos por inadimpléncia ou por fraude. nos termos do art. 13, da Lei no 9.656/98:

L]

a sua utilizaglio por qualquer pessoa que ndo scja usudrio incluido neste contrato, com consentimento
¢/ou conhecimento do CONTRATANTE:

Da rede eredenciada vineulada ao presente contrato

10.13. Os servigos ora contratados scrdio prestados pela CONTRATADA, através de scus médicos cooperados
¢ da rede assistencial vinculada ao contrato ¢, formada por prestadores proprios, credenciados ou contratados,
como rede direta ou indireta. exclusivamente na drea de abrangéneia deste contrato. de acordo com 0s recursos
disponiveis de que disponham os prestadores, no local.

10.14. A rede credenciada BASICA da CONTRATANTE nio inclui os denominados Hospitais

Especiais de Alto Custo ou Hospitais de Tabela Propria, scja da CONTRATADA, seja de outra
cooperativa integrante do Sistema Nacional UNIMED,

10.15. Em qualquer hipotese, estio excluidos deste contrato os hospitais que ndo integram a rede
credenciada BASICA da CONTRATADA, mesmo que sejam credenciados ou contratados como rede
direta ou indireta ¢ que nilo sejam cobertos por este contrato,

10.16. Somente no caso de contratagdo especilica de plano com a cobertura nos denominados HOSPITAIS DE
TABELA PROPRIA OU ALTO CUSTO ¢ que esses prestadores integrardo a cobertura contratual.

10.17. A CONTRATADA disponibiliza ao CONTRATANTE a lista de sua rede credenciada, em forma de
um Guia Médico ou Guia de Servigos de Sadde, impresso ou disponivel para consulta no seu sitio na Inter J‘L
onde informa a relagiio de seus prestadores, médicos cooperados, hospitais ¢ clinicas.
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10.18. O CONTRATANTE deverd, ao utilizar-se dos servigos, confirmar as informagdes contidas constantes
do Guia Médico, contatando a CONTRATADA, se¢ julgar necessario, via telefone ou site na Internet, em razao
do processo dindmico do quadro de médicos cooperados ¢ da rede contratada e/ou credenciada. A
CONTRATADA poderd a qualquer momento alterar a sua rede credenciada, com a inclusdo, exclusdo ou
substitui¢dio dos prestadores, obedecidos os procedimentos previstos na legislagio vigente.

10.19. A inclusiio como contratados, referenciados ou credenciados de qualquer entidade hospitalar, implica

compromisso para com os consumidores quanto a sua manutengdo ao longo da vigéncia dos contratos nos
termos do artigo 17 da Lei 9.656/98.

10.20. E facultada a substituigdo de entidade hospitalar, desde que por outro equivalente ¢ mediante
comunicagdo aos consumidores ¢ a ANS com trinta dias de antecedéncia, ressalvados desse prazo minimo os
casos decorrentes de rescisdo por fraude ou infragiio das normas sanitdrias e fiscais em vigor.

10.21. Na hipdtese de a substituigio do estabelecimento ocorrer por vontade da CONTRATADA durante
periodo de internagiio do beneficiario, o estabelecimento obriga-se a manter a internagiio ¢ a CONTRATADA,
a pagar as despesas até a alta hospitalar, a critério médico, na forma do contrato.

10.22. No caso de substitui¢do do estabelecimento hospitalar por infragédo as normas sanitarias em vigor,
durante periodo de internagdio, a operadora arcara com a responsabilidade pela transferéncia imediata para

outro estabelecimento equivalente, garantindo a continuagdo da assisténcia, sem Onus adicional para o
consumidor.

10.23. Em caso de redimensionamento da rede hospitalar por redugdo, as empresas deverdo solicitar a ANS
autoriza¢do expressa para tanto, informando:
I. nome da entidade a ser excluida;
Il capacidade operacional a ser reduzida com a exclusio;

LI impacto sobre a massa assistida, a partir de pardmetros definidos pela ANS, correlacionando a
necessidade de leitos e a capacidade operacional restante; e

IV, justificativa para a decisdo, observando a obrigatoriedade de manter cobertura com padrdes de
qualidade equivalente e sem Onus adicional para o consumidor,

10.24."

l'odas as alteragdes da rede credenciada serdio previamente informadas ao CONTRATANTE, por meio

de correspondéncia normal, se referente a entidades hospitalares, ou boleto bancario e/ou sitio na internet, se
demais prestadores.

Dos Procedimentos para as Internagdes

10.25. Todas as internagdes ¢ demais procedimentos hospitalares deverfio ser autorizados pela
CONTRATADA, variando o procedimento em s tratando de casos eletivos ou de urgéneia e emergéncia.

10.26. Somente os procedimentos devidamente autorizados, ¢ clencados no Rol de Procedimentos e E 'kmo;x‘/
em Salde vigente serdio cobertos pela CONTRATADA. \)é\
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10.27. As internagdes hospitalares de cardter eletivo serfio processadas mediante pedido firmado por médic
cooperado assistente.

10.28. Com base no pedido firmado por médico cooperado assistente, a CONTRATADA emitira guia de
internagdio prévia, a ser encaminhada pelo CONTRATANTE ao prestador do atendimento por ele escolhido
dentro da rede credenciada vinculada ao presente contrato.

1029 A CONTRATADA, através de sua auditoria médica especializada, poderd solicitar ao médico
cooperado assistente, esclarecimentos sobre o estado de saude do paciente e o tratamento prescrito, antes de
emitir a guia de autorizagao prévia.

1030 EM QUALQUER CASO, ANTES DE EMITIR A AUTORIZACAO PREVIA, SERA VERIFICADA
EVENTUAL  SUSPENSAO CONTRATUAL EM RAZAO DE INADIMPLENCIA, CONFORME
PREVISTO NA LEGISLAGAO VIGENTE (art. 13 da Lei no 9.656/98).

10.31. Antes da internagfio eletiva, 0 usudrio se obriga a apresentar & administragéio da entidade hospitalar, os
seguintes documentos:

e aguia de internagdo prévia emitida pela CONTRATADA;
¢ o seu Cartdo Individual de Identificagiio, valido;

um documento de identidade pessoal legalmente reconhecido.

10.32 Nos casos de urgéncia ou emergéneia, a autorizagdo poderd ser obtida por telefone, pelo prestador do
atendimento, através de senha autorizadora, disponibilizada pela Central de Atendimento da CONTRATADA.,
10.33. Na hip6tese acima, o usudrio, ou quem por ele responda, terd o prazo de 02 (dois) dias Gteis, contados
da data da internagio de urgéncia ou emergéncia, para providenciar a guia de autorizag@io emitida pela
CONTRATADA, a carteira de identificagdo valida e o documento de identidade do usuario, além da
solicitagdio justificada do médico assistente para o procedimento.

10.34 O ndo atendimento ao disposto acima isenta a CONTRATADA de prestar a cobertura, ainda que de
acordo com o presente contrato, niio se responsabilizando por quaisquer despesas decorrentes do atendimento.

10.35 A guia de autorizagdo para internagdes, eletiva ou ndo, conterd a indicagdo de prazo inicial de
autorizagdo que podera ser fixado pelo médico assistente ou fixado pela CONTRATADA e corresponderd a
média de dias de internagdio recomendados para casos idénticos ou semelhantes ao do paciente. Estes prazos
poderdo ser prorrogados a pedido do médico assistente ¢ tem por finalidade, tio somente estabelecer as rotinas

de auditoria ¢ acompanhamento junto ao prestador hospitalar, niio representando limitagdo de cobertura ao
CONTRATANTE.

10.36. Em caso de necessidade de prorrogagio do prazo de internagfio previamente langado no guia de

autorizagdo, o usudrio ou quem por ele responda deverd apresentar & CONTRATADA, a solicitagfio de
prorroga¢do emitida e justificada pelo médico assistente.
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1037. A CONTRATADA poderd monitorar, através de equipe técnica de auditoria propria ou por cla
contratada, toda a evolug@o do paciente e 0 tratamento a ele dispensado.

10.38. Para todos os efeitos sera considerado um mesmo evento a nova internagdo ocorrida no periodo de sete
dias da alta hospitalar, desde que motivada pela mesma patologia.

Da cobranga da coparticipagio nos casos de transtornos psiquidtricos ¢ mentais

10.39. Para internagdes decorrentes de transtornos de natureza psiquidtrica, a partir do 31° dia, serda cobrada
coparticipagio de 50% (cinquenta por cento).

10.40. Para internagdes psiquidtricas para desintoxicagdo ou abstinéncia, a partir do 16° dia, serd cobrada
coparticipagdo de 50% (cinquenta por cento).

PARAGRAFO UNICO: Para os procedimentos com previsdo de coparticipagdo financeira do
CONTRATANTE, os valores correspondentes a esta coparticipagdo serdio cobrados (o logo sejam conhecidos
pela CONTRATADA, juntamente com a proxima mensalidade a vencer.

Dos demais procedimentos

10.41. Nilo serd necessaria autorizagio prévia para os seguintes procedimentos, caso em que bastard a
apresentagiio do cartio de identificagdo e documento de identidade, diretamente ao prestador:

e consultas médicas;

e exames e procedimentos bdsicos, cuja relagdo podera ser obtida periodicamente na sede da
CONTRATADA.

49 ¥ 3 5 A H L s il ( ' ? X £
1042, Para todos os demais procedimentos, serd necessdria uulorizagio prévia, que poderd ser ohtida

mediante ligagiio teletfénica 3 Central du CONTRATADA, par 1o de se i :
, para obtengflo de senha, ou diretamente na sede dz
CONTRATADA. ¢ a, ou diretamente na sede da

}0.'43 A resposta a solicitagdio de autorizagdo prévia do procedimento serd dada no prazo maximo de dois dias
(teis a partir do momento da solicitagio ou em prazo inferior quando caracterizada a urgéncia. No caso de se;‘
necessiria a andlise de auditoria médica sera encaminhada a solicitagio do médico .assistente :
aferigio do procedimento e/ou material solicitado, caso em que esse prazo poderi ser majorado -

10.44 Caso o atendimento seja realizado através de outra Cooperativa integrante do Sistema Unimed

que nao a Contratada, ou, seja necessdria a constituigdo de Junta ou Pericia Médica, os prazos acima
poderfio ser majorados.

Das eventuais divergéncias técnicas nas autorizagdes
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10.45 Em qualquer hipdtese acima prevista quanto as

médicas a respeito do pedido  de autorizagio prévia subscrito pelo médico
CONTRATADA determinar que a defini¢dio da dive
membros:  (a) pelo profissional solicitante

autorizagdes, na hipdtese de divergéneias técnicas ¢
assistente, poderd a
rgéneia se dé através de Junta constituida por 03 (trés)

ou nomeado pelo usudrio, (b) pelo médico auditor da
CONTRATADA por el indicado e (c) Porum terceiro profissional, a ser escolhido de comum acordo pelos
dois profissionais acima nomeados ou via sortejo. preferencialmente dentre aque

les que constam da rede
credenciada da CONTRATADA., cuja remunerag

30 ficard a cargo da CONTRATADA.,

10.46. Apos a defini¢do da divergéncia acima e optando o CONTRATANTE pela utilizagdo de exame,
procedimento, material, ortese  ou protese  diferentemente  do definido  pela Junta Médica, A
RESPONSABILIDADE FINANCEIRA DA CONTRATADA SERA LIMITADA AO VALOR

CORRESPONDENTE AQ QUE SERIA AUTORIZADO, CABENDO A DIFERENCA AO
CONTRATANTE,

10.47 Os servigos diagnosticos, tratame
médico assistente oy cirurgido-dentist
contratualizada da operadora refere

ntos ¢ demais procedimentos ambulatoriais podem ser solicitados pelo
a, ndo havendo restri¢do aos nio pertencentes a rede prépria ou
nciados/ cooperados/ credenciados.

XI-FORMACAO DO PRECO E MENSALIDADE

L1.1.O prego a ser pago pelo CONTRATANTE ¢ PRE-ESTABELECIDO ¢ em regime de pré-pagamento, O
valor da mensalidade equivalerd a totalidade do nimero de beneficidrios inscritos a data do fechamento da
cobranga, respeitadas as regras de movimentagio cadastral de beneficidrios.

H.2. As mensalidades, bem como os valores de coparticipagdo deveriio ser pagos até scus respectivos
vencimentos, conforme orientagdes na boleta de pagamento.

['1.3 Na hipétese de inclusio de beneficiario posteriormente & contratagdo, a CONTRATADA cobrard o valor
de mensalidade previsto na TABELA DI COMERC!ALIZACAO vigente 4 data da inclusiio, ndo havendo
distingdo, entretanto, entre os beneficidrios que vierem a ser incluidos no contrato e aqueles a este ja
vinculados, respeitada a fajxa etaria do beneficiario, sejam ativos ou inativos.

I'.4 Quando a data de vencimento cair em dia em que ndo haja expediente bancario, o pagamento podera ser
realizado até o primeiro dia utjl subseqiiente,

1.5 Se 0 CONTRATANTE nio receber documento que
L0 (dez) dias antes do respectivo vencimento, dever
que ndo se sujeite as conseqiliéncias da mora.

possibilite realizar o pagamento de sua obrigacio, até
4 solicitd-lo diretamente na sede da CONTRATADA para

1.6 Ocorrendo impontualidade no pagamento, serdo cobrados corregdio monetdria ¢ Juros de mora de 1% (um

por cento) ao més, (0,033% ao dia), calculados proporcionalmente ao tempo de atraso, além de multa de 29
(dois por cento) sobre o valor do débito em atraso.

1.7 O CONTRATANTE responsabiliza-se pelos valores das contraprestagdes pecunidrias dos usudrios
inscritos, bem como pelos valores de coparticipagio que deverdio ser quitados da mesma forma que as
mensalidades, exceto nas hipoteses previstas nos artigos 30 ¢ 31 da Lej n.° 9656/98 ou nos casos em due o
CONTRATANTE seja cnte da administragfio pablica direta ou indireta. O néio pagamento de qualquer
relativo & mensalidade ou 4 coparticipagdio acarretard ao usuario os Onus da inadimpléncia, ptai
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possibilidade de suspensio do atendimento. exclusio do bene
¢ ainda a rescisdo contratual unilateral por parte d
¢ das resolugdes da Agéncia Nacional de Saude.

ficidrio inadimplente ¢ respectivo grupo familiar
a CONTRATADA, conforme as regras vigentes da L.ei 9656

L8 — As mensalidades dos beneticiarios com vineulo inativo, ex-empregados demitidos ou exonerados sem
Justa causa ou aposentados, serdio fixadas em conformidade com a tabela de pregos por faixa etaria informada
na Proposta de Admissdo, em fun¢iio da idade do beneliciario na data da opgio pela manutengio do beneficio.
acrescida dos reajustes anuais ja aplicados conforme estabelecido no Tema XIT - REAJUSTE. deste contrato,

L8 1 - A correspondente tabela atualizada serd disponibilizad
para consulta, mensalmente, através do documento de |
disponivel com as devidas atualizagoes. a qualquer tempo par

a pela CONTRATADA a CONTRATANTLE
atura, devendo a CONTRATANTE manté-la

a consulta dos benelicidarios:

182 - A participagdo financeira parcial ou total da CONTRATANTL
demitidos ou exonerados sem justa causa ¢ aposentados quando ocorrer, poderd ser estipulada a critério do
empregador, podendo variar conforme nivel de plano, rendimento do titular, ou outra forma descjada, devendo
obrigatoriamente ser apresentada aos beneliciarios ttulares na contrataglo do plano ¢ sempre que alterada.

no plano dos cex-empregados

oz

FLY - Emoatengdo ao disposto no § 1° do artigo 15 da RN n." 279. de 2011, na hipotese de utilizagdo de preco

tnico. foi adotado o seguinte critério para a determinagdio do prego Gnico ¢ da purticipaciio do empregador:
Utiliza-se a tabela de pregos informada na Proposta de Admissio em dez laixas ctirias, devidamente
atualizada, bem como o nimero de beneficiarios existente em cada faixa claria no momento d
Yara a formagdio do prego Unico, serd utilizada a soma tot
com sua faixa etdria, dividido pelo ntmero total de bene
com a tabela de pregos por faixa etaria, bem como o pe

acontratagio,
al do prego pago por cada benelicidrio, de acordo
ficidrios. O prego Gnico serd apresentado juntamente
reentual de participagdio do empregador, se existir.

NI - REAJUSTE

12.1. Nos termos da legislagio vigente. o valor das mensalidades ¢ da Tabela de Pregos informada na Proposta
de Admissao, parte integrante deste contrato, serd reajustado a cada 12 meses, com o objetivo de restabelecer
0 equilibrio ccondmico ¢ financeiro do contrato. O indice apurado serd comunicado & ANS ¢ a
CONTRATANTL, para novas adesdes de lunciondrios ativos. bem como ex-funciondrios demitidos ou
exonerados ou aposentados que desejarem optar pela manutengdio do beneficio. em conformidade com os
artigos 30 ¢ 31 da 1.ei 9656/98 ¢ a RN 279/201 1.

12.2. Nenhum contrato poderd receber reajuste em periodicidade inferior a 12 me

de valor da contraprestaglio pecuniaria de beneficiario em razio de mudang
ampliacdo de cobertura ou migracio de contrato. Porém, caso uma nova legislagdo autorize o reajustamento
em periodo inferior a 12 (doze) mesces. esta terd aplicagdo imediata sobre este contrato.,
screm expedidas pela Agéneia Nacional de Saude.

ses,ressalvadas as variagoes
a de faixa ctaria, solicitagiio de

seguindo as regras a

12.3. Caso seja verificado o desequilibrio econdmico-atuarial do contrato, este serd reavaliado ¢, se for o caso,
aplicado reajuste por Sinistralidade.

124, O desequilibrio ccondmico-atuarial do contrato ¢ const
uitrapassar o indice de 70%, cuj
plano, apuradas no periodo de 12

atado quando o nivel de sinistralidade da carteira
a base ¢ a proporgdo entre as despesas assistenciais ¢ as receitas diretis do
meses consecutivos, anteriores a data base de aniversario.

12.5. Para apuragdio do percentual referente a sinistralidade. o cileulo do reajuste anual obedecerd a sed linls_
formula;

\_
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onde,

v = indice a ser aplicado, caleulado a partir dos seguintes parametros:

S = somatério simples dos sinistros (despesas assistenciais) realizados no periodo-base;

P = somatdrio simples dos prémios (ou contribuicdes) realizadas no mesmo periodo-base:

IBNR = proje¢io estatistica para eventos oc

orridos, mas nao avisados. Seu valor ¢ obtido pela seguinte
formula;

IBNR = (I'x SM)/ PM

= fator que reflete a porcentagem de eventos ocorridos e ndo avisados em rel

agdo ao valor médio dos
sinistros ocorridos no periodo-base:

SM (Sinistro Médio) = valor médio dos sinistros ocorridos no periodo-base;

PM (Prémio Médio) = valor medio dos prémios recebidos no periodo-base
| |

Periodo base = serfio os Gltiimos 12 meses

O valor caleulado terd como referéneia o indice de 70%. adotado na precificagio do produto contratado como
ideal para sinistralidade de carteira, suliciente para absorver as despesas administrativas, tributérias ¢ eventual
distribuigdo de sobras,

12.6. Na hipotese de se constatur o neeessidade de aplicagdo do reajuste por sinistralidade. previsto no item
12.3. este ocorrera de forma complementar, cumulativa ¢ simultdnea 3 aplicagdio do indice financeiro, ao
especificado no item 12.1 e na mesma data, de forma a garantir a anualidade dos reajustes.

12.7. Na hipotese de descontinuidade do indice estabelecido no item 121, serd estipulado novo indice
mediante instrumento especilico.,

12.8. Independentemente da data de inclus
primeiro reajuste integral na data de
data base dnica.

4o dos usudrios, os valores de suas contraprestagdes terdo o
aniversdrio de vigéncia do presente contrato, entendendo-se esta como

12.9. Nao podera haver aplicagio de percentuais de reajuste diferenciados dentro de um mesmo plano em um

ativo, inativo, ex-funciondrio demitido ou exonerado
amanutengao do beneficio.

determinado contrato, seja 0 benelicidrio funciondrio
sem justa causa ou aposentado. optantes pel

12.10. O percentual ou o valor referente a0 reajuste serd obtido atraveés dos critérios descritos abajxo.
CUMULATIVAMENTE:

© Sinistralidade: indica quanto da receita estd comprometida com despesas assistenciais. Em termos
priticos, a sinistralidade representa o percentual da despesa assistencial em relagdio a receita de
A meta de sinistralidade deste contrato ¢ de 70,0%: e '\/

’mm:
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Financeiro: a mensalidade serd reajustada, na periodicidade le
indice de reajuste aplicado aos planos de sadde indiv
variagdio do 1GP-m (Indice de Pregos do Mercado). div
outro indice que melhor reflita a perd

gal, tendo referéneia para sua projeciio o
iduais/familiares divulgados pela ANS ou a
ulgado pela Fundagio Getdlio Vargas ou ainda
a do poder aquisitivo da moeda no periodo.

211 Compdem as despesas médicas efou hospitalares:

honordrios médicos. sobre as consultas ¢ outros procedimentos:
¢ didrias e taxas hospitalares:

* malteriais, incluindo drieses ¢ proteses: ¢,
¢ medicamentos, exames ¢ procedimentos cobertos:
[

eventuais custos decorrentes de cobranga a titulo de ressarcimento ao SUS.
*exames, erapias ¢ qualquer outra despesa vineulada a assisténcia meédica-hospitalar contratada.
12.12. Compdem as despesas administrativas:

o salarios: ¢

¢ outras despesas. tais como encargos sociais, tributdrios. financeiros. comerciais, cte.

12,13, Integrardio as despesas médicas e/ou hospitalares
eventuais procedimentos autorizados por v
contratuais aqui delinidos.

»as despesas administrativas os gastos decorrentes de
i judicial ou administrativa, ainda que extrapolando os limites

12.14. Os reajustes das mensalidades ¢ dos eventuais valores de coparticipagiio, seguindo as formulas ¢
critérios acima colocados, serdo informados 4 ANS ¢ a CONTRATANTLE em até 30 (trinta) dias apos a sua
aplica¢do de acordo com a legislacdo vigente. Os eventuais valores da coparticipagiio poderfio ser reajustados
anualmente pelo mesmo indice de reajuste aplicado ao valor da mensalidade.

12,15, Havera regr

309/ANS.

as especificas para contratos com menos de_trinta beneficidrios por forca da RN

12.15.1. Nos termos da referida norma, a Contratante reconhece faze
composto por todos os contratos coletivos com menos de trinta be
beneficiarios da Operadora, para calculo da sinistralidade,

r parte de um agrupamento contratual,
neficidrios, participante da carteira de

12.15.2. Comportando este contrato menos de trinta bene
imediatamente anterior 3 aplicacdo do reajuste,
agrupamento dos contratos, vigente para o periodo co

ficidrios, na data do seu aniversario do ano
aplicar-se-d o reajuste informado & ANS para o
rrespondente ao més de aniversario do contrato.

12.15.2.1. Para fins de aplicagdo do primeiro reajuste contratual, considerar-se-

a o numero de beneficiarios
vigente no momento da contratacgéo.

12.15.3. O reajuste calculado para os contratos com menos de trinta vidas levard em consideracdo as
receitas e despesas de todo o agrupamento e a formula especificada no item 12.5.

12.15.4. A CONTRATADA divulgard em seu enderego eletrénico na internet, até o primeiro dia util de maio

de cada ano, o percentual de reajuste a ser aplicado aos contratos agregados ao agrupamento suas
datas-base, no periodo de maio do ano que estiver em curso a abril do ano subsequente, b como
encaminhard a informacdo mediante correspondéncia a CONTRATANTE.
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12.15.5. O percentual de reajuste apurado na forma acima e que

5. incidird sobre as contraprestacdes
Pecuniarias nao esta sujeito a aprovacéo pela Agéncia Nacional de Saude

Suplementar.

12.15.6. 0 valor do percentual do re
sendo vedado q
contratos.

ajuste calculado para o agru

pamento de contratos deverd ser Unico,
ualquer tipo de variagdo, observadas

as variagbes por faixa etdria estabelecidas nos

12.15.7. A apuragio da quantid

ade de beneficiarios da Contratante considerard todos og planos a ele
vinculados.

12.15.8. Contando o contrato com trinta ou mais
reajuste, o mesmo ndo fara jus a aplicagdo do indi
calculo de reajuste previsto no contrato.

beneficiarios no aniversario anterior 3 aplicagdo do
ce disposto acima, aplicando-se automaticamente o

XII - FAIXAS ETARIAS

3.1, As mensalidades sdo estabelecidas de acordo com a faixa etdria em que cada usudrio inscrito esteja
enquadrado,

13.2. A variagiio de pre¢o em raziio da mudanga de faixa etdria do bene
do més subscqliente ao aniversario em que atingir
enquadramento, de acordo com os percentuais fixados na P

ficidrio deverd incidir na mensalidade
a idade correspondente @ respectiva faixa  de
roposta de Admissio.

13.2.1 - Quando a contrataciio ocorrer em pre¢o Gnico, o aumento da contraprestacio pecunidria se dara pela
aplicagdio da soma total do prego pago por cada beneficiario, de acordo com sua faixa eldria, dividido pelo
namero total de beneficiarios. conforme detalhado no Tema X] deste contrato, observadas as condi¢des
estabelecidas no artigo 3°, incisos | ¢ 11 da RN 63/2003.

&

13.3. Obedecidos os termos do Estatuto do Idoso (Lein® 10.741/03)
mais ndo sofrerdio reajuste de suas mensalidades por alte
59 (cingiienta e nove) anos.

. 0s usudrios com 60 (sessenta) anos ou
ragdo na faixa etdria, razio pela qual a Gltima faixa ¢

13.4. De acordo com as normas da Agéncia Nacional de Salde
fixado para a Gltima faixa etaria nio pode ultrapassar a seis veze
acumulada entre a sétima ¢ a décima |
sétima taixas.

(Resolugdio Normativa n® 63/03), o valor
s 0 valor da primeira faixa etdria ¢ a variagiio
aixas ndo pode ser superior a variaglio acumulada entre a primeira ¢ a

13.5. As faixas etarias para os
PERCENTUAIS DE REAJUSTE
DELAS, CONFORME ABAIXO:

fins deste contrato sdo as seguintes, COM OS RESPECTIVOS
PELO ENQUADRAMENTO OU MUDANGCA PARA CADA UMA

" ITEM FAIXA ETARIA VALOR INDIVIDUAL % DE REAJUSTE

[ de 00 at¢ 18 anos TABELA ANEXA

2* de 19 até 23 anos TABELA ANEXA
B TABELA ANEXA e . =

3" de 24 até 28 anos TABELA ANEXA ﬂ

40 de 29 até 33 anos TABELA ANEX/} . /(
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3 de 34 até 38 anos TABELA ANEXA
6 de 39 até 43 anos TABELA ANEXA
i de 44 até 48 anos TABELA ANEXA
g de 49 até 53 anos TABELA ANEXA
9 de 54 até 58 anos TABELA ANEXA
10° de 59 anos ou mais TABELA ANEXA

13.6. Os aumentos decorrentes da mudanga de faixa etaria corresponderiio

a0s percentuais acima indicados,
eventualmente também indicados na Proposta de Admissio e incidirio sobr

¢ 0 preco da faixa etaria anterior,

13.7.0 AUMENTO POR MUDANCA DE FAIXA ETARIA NAO SE CONFUNDE COM O REAJUSTE
ANUAL DO CONTRATO.

XIV - BONUS - DESCONTOS

14.1. Ndo ha descontos para este produto.

XV —REGRAS PARA INSTRUMENTOS JURIDICOS DE PLANOS COLETIVOS
15.1. DO NUMERO DE VIDAS

I5.1.1. Para a verificagdo da validade das clausulas de tratam de caréncia e doengas ¢ lesdes preexistentes
deverd ser verificado o niimero de beneficidrios incluidos no presente contrato.

* Nahipotese de o contrato possuir 30 (trinta) beneficidrios ou mais — entre titulares e
haverd a contagem de prazos de caréncia ¢ nem imposigdo de cobertura parcial te
em decorréncia de doengas e lesdes preexistentes.

dependentes - niio
mpordria ou agravo,

* Na hipétese de o contrato comegar com ntimero de beneficidrios superior a 30 (trinta) ¢ depois reduzir
a nlimero menor que este patamar, as regras para a contagem de prazos de caréncia ¢ imposi¢do de
agravo da contrapresta¢io ou cobertura parcial tempordria, em decorréncia de doengas e lesdes
preexistentes, passardo a vigorar para as novas inclusdes, até que seja novamente alcangado o patamar
de 30 (trinta) vidas.

®

Na hipotese de o contrato possuir menos de 30 (trinta) beneficidrios entre titulares ¢ dependentes —
haverd a contagem de prazos de caréncia e imposi¢do das regras referentes ao agravo da
contraprestagdo ou a cobertura parcial temporaria, em decorréncia de doengas ¢ lesdes preexistentes,
15.1.2. A inscrigdio do usuario deverd ocorrer em até 30 (trinta) dias da data d
vinculagdo & pessoa juridica contratante, para cfc
mais.

a contrata¢do do plano ou da sua
itos de isengdo de caréncia nos contratos com trinta vidas ou

15.2. DO DEMITIDO / APOSENTADO

I5.2.1 - Fica assegurado ao beneficiario titular que contribuir para o plano contratado, objeto deste
instrumento, em decorréncia do vinculo de emprego do mesmo com a CONTRATANTE, na hipdtese de
rescisdo ou exoneragdo do contrato de trabalho, sem justa causa, ou aposentadoria, o direito de manter sua
condi¢do de beneficidrio - ¢ dos dependentes a ele vinculados - nas mesmas condigdes de copertuga

\V s PY
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assistencial de que gozava quando da vigéneia do contrato de trabalho, desde que assuma, junto a
CONTRATANTE. o pagamento integral das mensalidades, conforme disposto nos artigos 30 ¢ 31 da lei
96506/98. observada a Resolug@o Normativa n.® 279/2011. ¢ suas posteriores alteragdes.

15.2.2 - Também considera-se contribuigio o pagamento de valor fixo, conforme periodicidade contratada,
assumido pelo empregado que foi incluido em outro plano privado de assisténcia a satde, oferecido pelo

empregador em substitui¢dio ao originalmente disponibilizado sem a sua participagéio financeira.

[15.2.2.1 - Ainda que o pagamento de contribui¢dio ndo esteja ocorrendo no momento da demiss@io, exoneragdo
sem justa causa ou aposentadoria, ¢ assegurado ao empregado os dircitos previstos nos artigos 30 ¢ 31 da Lei
n” 9.056, de 1998, na propor¢iio do periodo ou da soma dos periodos de sua efetiva contribuigiio para o plano
privado de assisténcia a saude:

15.2.3 - O periodo de manutengio da condigdo de beneliciario para ex-empregado demitido ou exonerado
sem justa causa serd de um ter¢o do tempo de contribuigdo ao plano, ou plano sucessor, com um prazo
minimo assegurado de seis meses ¢ um maximo de vinte ¢ quatro meses. O periodo de manutengiio da
condigiio de beneficiario para o ex-empregado aposentado sera:

a) indeterminado, se 0 ex-empregado aposentado contribuiu para o plano pelo prazo minimo de 10 (dez) anos:
ou

b) a raziio de um ano para cada ano de contribui¢do, se o ex-empregado aposentado contribuiu por periodo
inferior a 10 (dez) anos.

15.2.4 - O periodo de manutengio da condigdo de beneficiario pelo ex-empregado demitido ou exonerado sem
justa causa, ou aposentado, ¢ extensivo a todo o grupo familiar ja inscrito quando da rescisiio do contrato de
trabalho. ou parte deste (artigo 7° §1° da RN 279), sendo certo que novas inclusdes serdo extensivas apenas a
novo conjuge e filhos.

15.2.5 - Ao beneficidrio titular, no caso de rescisio ou exoneragdo sem justa causa do contrato de trabalho pela
CONTRATANTE, ou no caso de aposentadoria, ¢ assegurada a manutengio de sua condigdio de beneficidrio
no mesmo plano que participava quando da vigéncia do contrato de trabalho, as mesmas condigdes de

cobertura assistencial, condigdes de reajuste, faixa etaria ¢ fator moderador de que gozava quando da vigéncia
do contrato de trabalho, desde que:

a) assuma o pagamento integral da mensalidade correspondente ao seu custo por faixa ctaria;
b) o contrato celebrado entre CONTRATANTLE ¢ CONTRATADA esteja em vigor; e

¢) opte pela manutengio do beneficio no prazo maximo de 30 (trinta) dias. contados da comunicagio
inequivoca e expressa da CONTRATANTLE ao benelicidrio, formalizada no ato da concessdo do aviso

prévio, a ser cumprido ou indenizado, ou da comunicagiio da aposentadoria (artigco 10 da RN 279, ¢ suas
posteriores alleragoes).

15.2.6 - Iim caso de morte do beneficidrio titular demitido ou exonerado sem justa causa, ou aposentado,
direito de permanéncia ¢ assegurado aos dependentes ja inscritos no contrato, nos termos no disposto nos
artigos 30 e 31 da Lei 9656/98, ¢ no artigo 8° da RN 279/2011 e suas posteriores alteragdes.

15.2.7 - O direito de manutengio assegurado ao beneficiario demitido, exonerado ou aposentado ndo efjclui
vantagens obtidas pelos empregados ativos decorrentes de negociagdes coletivas ou acordos caletivol de”
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trabalho (artigo 30, § 4° ¢ artigo 31, § 2° da Lei 9656/98; e artigo 9° da RN 279/2011, e suas posteriores
alteragdes).

15.2.8 — Os direitos assegurados nesta cldusula, conforme disposto no artigo 26 da Resolugdio Normativa — RN
n.° 279, bem como a condigdo de beneficiario deixard de existir:

a) pelo decurso dos prazos de manutengdo do beneficio previstos nos paragrafos (nicos dos artigos 4° ¢ 5° da
RN 27972011, e suas posteriores alteragdes; ou

b) pela admissdo do beneficidrio demitido ou exonerado ou aposentado em novo emprego, considerado novo
vinculo profissional que possibilite o ingresso do ex-empregado em novo plano de assisténcia a saide coletivo
empresarial, coletivo por adesdo ou de autogestdo (artigo 30, § 5° e artigo 31, § 2° da Lei 9656/98: c.c inciso 11
e § 1°doartigo 26 ¢ inciso 11l do artigo 2° da RN 279/2011, e suas posteriores alteragdes); ou

¢) pelo cancelamento pelo empregador CONTRATANTE do beneficio do plano privado de assisténcia a satide

concedido aos seus empregados ativos ¢ ex-empregados (inciso 1 do artigo 26 da RN 279/2011, e suas
posteriores altera¢des).

15.2.9 — Caso a CONTRATANTE contrate novo plano de saide junto a outra Operadora, deverd
incluir no novo contrato todos os beneficiarios que anteriormente figuravam no contrato firmado com a
CONTRATADA, inclusive os beneficiarios demitidos ou exonerados sem justa causa ou aposentados,
uma vez que a concessio de tais beneficios ¢ decorrente do vinculo empregaticio e, portanto, de
responsabilidade dnica e exclusiva da CONTRATANTE.

15.2.10 — Ao empregado aposentado que continua trabalhando na mesma empresa ¢ dela vem a se desligar ¢
garantido o direito de manter sua condi¢do de beneficiario nos termos do disposto no artigo 31 da Lei
9656/98; bem como na RN 279/2011 ¢ suas posteriores alteragdes. )

15.2.11 — No caso de cancelamento do beneficio do plano privado de assisténcia a saude oferecido aos
empregados ativos ¢ cx-empregados da CONTRATANTE, os beneficidrios poderiio optar, no prazo maximo
de 30 (trinta) dias apos o cancelamento do beneficio, em ingressar em um plano Individual ou Familiar da
CONTRATADA, sem a necessidade do cumprimento de novos prazos de caréncias, desde que:

a) A CONTRATADA disponha de um plano Individual ou Familiar;

b) O beneficidrio titular se responsabilize pelo pagamento integral de suas mensalidades e de seus
dependentes;

¢) O valor da mensalidade correspondera ao valor da Tabela de Pregos Vigente de comercializagdo, na
data da adesdo ao plano Individual — Familiar;

d) Tal condigdo ¢ valida para todo o grupo familiar.

15.2.12 - E assegurado ao ex-empregado demitido ou exonerado sem justa causa ou aposentado ou seus
dependentes vinculados ao plano, durante o periodo de manutengdo da condi¢do de beneficiario garantida
pelos artigos 30 e 31 da Lei 9656/98, o direito de exercer a portabilidade especial de caréncias para plano

individual ou familiar ou coletivo por adesdo, em operadoras nos termos do disposto no artigo 28 da RN
27912011, c.c artigo 7° - C da RN 186/2009, e suas posteriores alteragdes.

15.4 - Disposi¢ées Comuns

N
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15.4.1. O direito de permanéncia ¢ extensivo, obrigatoriamente, a todo o grupo familiar do beneliciario

demitido sem justa causa ou aposentado inscrito quando da vigéneia do contrato de trabalho.

15.4.2. Em caso de morte do titular (demitido ou aposentado), o dircito de permanéncia é assegurado aos
dependentes cobertos pelo plano coletivo de assisténcia a satde.

15.4.3. O dircito assegurado neste beneficio nido exclui vantagens obtidas pelo demitido, exonerado ou
aposentado, decorrentes de negociagdes coletivas de trabalho.

15.4.4. Cessard a qualidade de beneficidrio assegurada acima, demitido, exonerado ou aposentado, antes dos
periodos fixados anteriormente, em qualquer das hipoteses abaixo:

a) pelo decurso dos prazos estipulados para a adesiio ao beneficio ou o usulruto deste;

b) pela admissdo do ex-funcionario em outro emprego, cujo vinculo permitir

4 0 ingresso em novo plano de
assisténcia coletivo empresarial;

¢) pelo cancelamento do plano privado de assisténeia a satde pelo empregador CONTRATANTE.

15.4.5.

Nos planos coletivos custeados integralmente pela empresa, ndo ¢ considerada contribuigdo, a
coparticipagdo do consumidor, Gnica ¢ exclusivamente, em procedimentos, como fator de moderaglio, na
utilizagdo dos servigos de assisténeia médica ou hospitalar. (art. 30 § 6° da Lei 9.656/98).

15.4.6. O usudrio titular (demitido ou aposentado) que nao participar financeiramente do plano, durante o

periodo em que mantiver vinculo de emprego, ndo terd direito & manutenciio da condigdo de usudrio,
decorrente dos beneficios acima.

15.4.7. Iica acordado que cabera 8 CONTRATANTLE informar ao beneficiario titular, na ocasido da demissio
sem justa causa ou aposentado, o direito de manuten¢io no plano nas condi¢des acima, extensivamente ao

grupo familiar inscrito, sob pena de responsabilizar-se pela omissdo dessa informagdo, inclusive por perdas e
danos.

[5.4.8. Fica acordado que caberd a CONTRATANTE a imediata comunicagio & CONTRATADA, da
relagiio dos seus beneficiarios aposentados, exoncrados ou demitidos sem justa causa, juntamente com a data

do evento, que manifestarem a vontade de manter a condi¢dio de usudrio, inclusive com o nome dos
dependentes a ele vinculados.

15.4.9. Fica estabelecido que o funcionario poderd usufruir o beneficio desde que manifeste a vontade em até
30 dias da demissdio, exoneragdo ou aposentadoria, contados a partir da data de informagio inequivoca da
CONTRATANTE ao ex-funcionario.

15.4.9.1 - A Contratante devera encaminhar a Contratada, no ato da exclusio de funcionario, a comprovagio
por eserito de que o funciondrio foi informado, no ato de sua demissio, exoneragio sem justa causa ou
aposentadoria, do direito de gozar do beneficio, desde que o mesmo tenha contribuido para o plano;
informando ainda:

a) Motivo da exclusiio, se demissdio / exoneragdo sem justa causa ou aposentadoria;

b) Se 0 empregado que estd se aposentando continuard trabalhando na mesma empresa, k
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¢) Se o empregado que estd sendo demitido ja era aposentado ¢ era participante do plano por periodo igual ou
superior a 10 (dez) anos.

15.4.10. No caso de cancelamento do beneficio, os beneficiarios poderdo optar, no prazo maximo de 30
(rinta) dias apés o cancelamento do contrato, por ingressar em um plano individual ou familiar da
CONTRATADA, sem a necessidade do cumprimento de novos prazos de caréncia, desde que:

a) A CONTRATADA disponha de um plano individual ou familiar, com as mesmas caracteristicas do
contrato anterior;

b) O benelicidrio titular se responsabilize pelo pagamento de suas contraprestagdes pecunidrias e de seus
dependentes: ¢

¢) O valor da contraprestagdio pecuniaria correspondera ao valor da tabela vigente na data de adesdo ao plano
individual ou familiar.

XVI - CONDICOES DA PERDA DA QUALIDADE DE BENEFICIARIO

16.1. Perderd a qualidade de beneficiario o usudrio que deixar de preencher as condi¢des de admissio
descritas neste contrato. tais como: no caso de usudrio titular, pela extingdo do vinculo com a
CONTRATANTE ou pelo término do prazo dos beneficios instituidos pelos artigos 30 ou 31 da Lei 9.656/98
(relativamente a0 demitido ou aposentado): no caso de usudrios dependentes pelo término do vinculo de
casamento ou companheirismo com o usudrio titular e, no caso de filhos, quando atingirem a idade de 24 anos
ou deixarem de ter dependéncia legal ou econdmica do usuario titular, na forma da legislagio do imposto de
renda. Perderd a qualidade de beneficidrio ainda, no caso de rescisdo do presente contrato ou requerimento de
exclusiio, pelo CONTRATANTE ou ainda, no caso de fraude comprovada pelo beneficiario.

16.2. A fim de evitar a rescisiio do contrato, a CONTRATADA poderd optar pela exclusio do usuario que agir
com fraude, comprovada, ou que estiver inadimplente por periodo superior a 30 (trinta) dias, operando a

exclusdo relativamente a todos os seus dependentes, notificando-o por escrito, da perda da qualidade de
beneficidrio.

16.3 Caberd tdo somente 8 CONTRATANTE solicitar a suspensdo ou exclusdo de beneficiarios.

16.4 A CONTRATADA s6 podera excluir ou suspender a assisténcia a saude dos beneficiarios, sem a
anuCneia da CONTRATANTE, nas seguintes hipoteses:

a) fraude; ou

b) por perda dos vinculos do titular com a CONTRATANTE, ou de dependéncia ou ainda de
término do prazo dos beneficios instituidos pelos artigos 30 ou 31 da Lei 9.656/98
(relativamente ao demitido ou aposentado).

16.5. A permanéncia dos dependentes ao contrato fica vinculada a manutengiio do usudrio titular no plano.

"
16.6. A suspensiio dos atendimentos opera efeitos em relagdo a todos 0s usudrios inscritos. f\ r
|
XVII - RESCISAO / SUSPENSAQ |
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7.1, As partes podem por fim ao presente ¢

ontrato ou suspender os seus eltitos, seguindo as regras expostas a
seguir,

17.2. Da suspensio do contrato
17.2.1. O atraso no pagamento da mensalidade por periodo superior a 30 (rinta) dias, consecutivos ou nio.
nos tltimos 12 (doze) meses de vigéneia do contrato. implicard. a critério da CONTRATADA. na suspensio
ttal dos atendimentos até a eletiva liquidagdo do débito.

17.2.2. Uma vez suspensos os atendimentos. se nao regularizada a situa
contratada rescindir o contrato unilateralmente
rescisiio contratual,

¢ao financeira do contratante, poderd a
. hotificando, por escrito, o contratante da possibilidade de

17.2.3. A CONTRATADA poderd cobrar os valores devidos pela CONTRATANTL
deixadas cm aberto. eventuais valores de coparticipagdio ¢ atendime
contrato, acrescidos de encargos moratorios,

incluindo mensalidades
ntos realizados em desacordo com o
tais como corredo monetdria, juros legais e multa contratual,
podendo. inclusive realizar o protesto dos titulos nio quitados ¢/ou a inscricio no cadastro de prote¢do ao
crédito relativamente aos servicos prestados e nio quitados,

17.2.4. A suspensio dos atendimentos opera eleitos em relagdio a todos 0s usudrios inscritos.

17.3. Da rescisiio do contrato

17.3.1 O presente contrato poderd ser rescindido pela CONTRATADA, a qualquer tempo, se qualquer das
partes infringir as clausulas do presente instrumento, por (raude. assim  considerada, entre outras
circunstancias, a omissao ou distorgo de informagdes por parte da CONTRATANTE e por inadimplemento
contratual por parte da CONTRATANTE,

17.3.2. Antes de considerar rescindido o contrato, o CONTRATANTE serd comunicado do fato. através de
correspondéncia enviada para seu endere¢o de cadastro. devendo se diligenciar até a CONTRATADA para
regularizagiio da situagio, no prazo colocado na correspondéncia.,

17.3.3. Decorrido o prazo aposto na correspondéncia, o contrato sera rescindido e os valores em aberto
poderiio ser cobrados do CONTRATANTE.
17.3.4. Rescinde-se também este contrato.

notificando-se 0 CONTRATANTE, ocorrendo, qualquer fraude
praticada pelo usudrio na utilizacio do o

bjeto deste contrato, desde que devidamente comprovada.

17.3.5. Antes de completado o periodo inicial de 12 meses, a rescis

d0 do contrato poderd ser solicitada por
qualquer das partes. se motivada por uma das hipdteses previstas

acima, sem qualquer dnus.

17.3.6. O presente contrato somente poderd ser rescindido imotivad

amente apos a vigéncia do periodo de doze
meses ¢ mediante prévia notificagiio da outra parte com

antecedéneia minima de 60 (sessenta) dias,
17.3.7. A rescisdio do contrato opera efeitos em relagiio a todos os usudrios inscritos.
17.3.8. No caso de haver a rescisiio contratual, fica a CONTRATANTE obrig
a CONTRATADA das carteiras de utilizago, sob pena de responsabilizar-se pelo uso indevido das mesmas,

bem como a comunicar aos seus beneficidrios dessa condi¢do, responsabilizando-se pelos prejyizos
decorrentes da nio comunicagio. <«

ada ao recolhimento ¢ devolugao
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17.4. Da deniincia do contrato

40, nos termos deste artigo, implica na subsisténcia das obrigagdes assumidas.

17.4.3. Durante o prazo previsto neste artigo, ndo serd admitida inclusdo ou exclusio de usudrios.

17.4.4, Caso o CONTRATANTE denuncie imotivadamente este contrato, em data anterior aos 12 (doze)

primeiros meses de vigéncia, mediante comunicago escrita, com antecedéncia minima de 60 (sessenta) dias a
CONTRATADA ou ocorra o cancelamento por inadimpléncia antes do término desse periodo minimo, a
CONTRATADA podera cobrar do CONTRATAN'I‘E, além das mensalidades, encargos e valores devidos a

titulo de coparticipagdo, se houver, uma multa contratual de 30% (trinta por cento) do valor total das
mensalidades que seriam devidas até o término de vigéncia do primeiro ano contratual.

XVIII - DISPOSICOES GERAIS
18.1. Sdo partes integrantes deste CONTRATO:

® A Proposta de Admissio;

* A Declaragio das Condigdes Gerais de Saude e as fichas de inclusdo/exclusio de
* O Termo de Cobertura Parcial Temporaria, quando for o caso;

e (Cartade orienta¢@o ao beneficidrio;

* O Guia Médico;

¢ O Manual de Contratagao de Planos de Saide e o Guia de Leitura Contratual, bem como qualquer
outro documento firmado entre ag partes ou disponibilizado a CONTRATANTE.

usuarios;

18.2. A CONTRATADA niio se responsabilizara por qualquer acordo extracontratual e por ela ndo autorizado,
ajustado particularmente pelo CONTRATANTE ou demais usudrios com os prestadores integrantes de sua
rede credenciada, sejam médicos, hospitais, clinicas, ou quaisquer outras entidades,

18.6. Os usuarios com mais de sessenta anos de idade,

as gestantes, lactantes, lactentes e criangas nos termos
da Lei, tém privilégio na marcagdo de consultas, exame '

$ € quaisquer outros procedimentos.

18.7. Sendo assegurada ao beneficiario a prote¢do aos dados informados, fica desde j& autorizy
CONTRATADA a fornecer as informagdes prestadas pelo usudrio aos envolvidos na prestag
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assistenciais, bem como a fornecer relatdrios médicos detalhados para fins de atendimento as informagdes
necessarias aos Orgdos reguladores,

18.8. O CONTRATANTE reconhece expressamente que seu vinculo contratual ¢ apenas com a
CONTRATADA, mesmo em caso de atendimento por outras cooperativas integrantes do Sistema UNIMED.

18.9. Qualquer toleriincia por parte da CONTRATADA niio implica perddo., novagio, rentncia ou alteragio
do pactuado.

18.10. O CONTRATANTE autoriza a CONTRATADA a prestar as informagdes cadastrais, inclusive quanto
aos atendimentos, quando solicitadas expressamente pelos 6rgfios de fiscalizagio da assisténcia a salde,
resguardado o sigilo da fonte.

1811, Casos omissos ¢ eventuais dividas deverdio ser resolvidos entre os contratantes, observados os termos
da fei,

I8.12. Lste contrato foi elaborado levando-se em consideragio a legislag@io vigente até a data da sua

assinatura, Assim, qualquer altera¢iio das normas que implique em necessaria modificagio do que aqui ¢
avengado, sujeitard a adequagio necessaria ao equilibrio econdmico e financeiro que serd apontado através de
estudo atuarial, inclusive com reflexos na contraprestagiio.

I8.13. O prego a ser pago pelo CONTRATANTE foi fixado com base em céleulo atuarial levando-se em
consideragiio os pregos dos servigos colocados a disposi¢iio do usudrio, a rede credenciada vinculada, a
freqiicncia média de utilizagdo dos servigos, o prazo contratual, os procedimentos ndio cobertos, as caréncias,
os limites, o percentual de coparticipagiio ¢ a carga tributdria que recai sobre as cooperativas de trabalho
mdédico, considerados na data de assinatura deste contrato.

I8.14. Para os efeitos deste contrato, sio adotadas as seguintes definigoes:

ACIDENTE DE TRABALHO: ¢ qualquer intercorréncia que acontega com o usudrio em seu ambiente de
trabalho, assim como em seu trajeto habitual de casa para o trabalho ou do trabalho para casa, tal qual definido

em legislagdio propria ¢ por regras do Ministério do Trabalho. Regulado por normas especificas do Ministério
do Trabalho ¢/ou Assisténcia Social.

ACIDENTE PESSOAL: ¢ o cvento exclusivo, com data caracterizada, diretamente externo, sibito,
imprevisivel, involuntdrio ¢ violento, causador de lesiio fisica que, por si sO ¢ independentemente de toda ¢
qualquer outra causa, torne necessirio o tratamento médico. '

AGENCIA NACIONAL DE SAUDE SUPLEMENTAR - ANS: ¢ ¢ autarquia vinculada ao Ministério da
Salde. criada ¢ regulada pela Lei n® 9961/2000, que atua em todo o territdrio nacional, como érgio de

regulagio, normatizagdio, controle e fiscalizagdo das atividades que garantam a assisiéncia suplementar a
saude,

AREA DE ABRANGENCIA: ¢ o limite territorial onde serdio prestados os servigos, conforme rede

CREDENCIADA formada por prestadores proprios, credenciados, cooperados ou contratados em regime de
rede indireta.

ATENDIMENTO AMBULATORIAL (ou ASSISTENCIA AMBULATORIAL): ¢ aquele executado no
ambito do ambulatorio. incluindo a realizag@io de curativos, pequenas cirurgias, primeiros socorros ¢ Qutros
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procedimentos que nfio exijam uma estrutura mais complexa para o atendimento, constante do Rol de
Procedimentos editado pela Agéneia Nacional de Satde para a segmentagdio ambulatorial.

ATENDIMENTO HOSPITALAR (ou ASSISTENCIA HOSPITALAR): ¢ aquele prestado em ambiente
hospitalar decorrente de eventos que, por sua gravidade ou complexidade demandem a utilizagiio de estrutura

hospitalar e/ou a internagiio do usudrio, constante do Rol de Procedimentos editado pela Agéncia Nacional de
Salde para a segmentagiio hospitalar ¢ obstétrica.

BENEFICIARIO: ¢ a pessoa [isica que usufruird os servigos ora pactuados, scja na qualidade de tiwlar, ¢
seus respectivos dependentes ¢ cventuais agregados, se sua inclusio for permitida no contrato.

CALCULO ATUARIAL: ¢ o calculo estatistico especial com base em andlise de informagdes sobre a
freqliéncia de utilizagdo, peculiaridades do usudrio, tipo de procedimento, com vistas & manutengdo do
equilibrio financeiro do plano ¢ o cdlculo das contraprestagoes.

CARENCIA: prazo ininterrupto, contado a partir do inicio de vigéncia do instrumento, durante o qual o
beneficiario ndo tem direito as coberturas contratadas.

CARTAO INDIVIDUAL DE IDENTIFICACAOQ: ¢ a cédula onde se determina a identidade do usuério

(nome, idade, codigo de inscrigdio na cooperativa contratada, etc.) ¢ é, também, o comprovante de sua
inscrigéio no plano de saude.

CID: ¢ a Classificag@io Estatistica Internacional de Doengas ¢ Problemas Relacionados com a Saude, da
Organizagdio Mundial de Satde. IMPORTANTLE: os procedimentos cobertos por este instrumento sdo somente
aqueles relacionados no Rol divulgado pela Agéncia Nacional de Satde Suplementar - ANS.

CIRURGIAS ESTETICAS: ¢ a cirurgia plastica de naturcza ndo reparadora, realizada, com qualquer outra

[inalidade que ndio a restauragdo de fungdes em Orglos, membros e regides ¢ que nio estejam causando
problemas funcionais ao usuario.

CIRURGIAS REPARADORAS: ¢ a cirurgia realizada, exclusivamente, objetivando a restauragiio de
fungdes em orgdos, membros e regides atingidas ¢ que estejam causando problemas funcionais ao usudrio.
Também se considera como cirurgia reparadora, a cirurgia para o tratamento de mutilagio decorrente de
utilizagdo de téenica de tratamento de cancer.

COPARTICIPACAO: ¢ a participagiio na despesa assistencial a ser paga pelo beneficiario diretamente a
operadora, apos a realizagiio de procedimento.

COBERTURA: ¢ a assisténcia a saude contratada que o usuario tem direito.

COBERTURA PARCIAL TEMPORARIA: é a suspensio, pelo prazo maximo de vinte ¢ quatro meses, da
cobertura de eventos cirtrgicos, procedimentos de alta complexidade ¢ internagdio em unidades de leitos de
alta tecnologia (assim consideradas aquelas que apresentem as caracteristicas definidas em norma do
Ministério da Saude, Portaria GM/MS n°® 3,432, de 12 de agosto de 1998), relacionados d doenga ou lesio pré-
existente.

CONSELHO NACIONAL DE SAUDE SUPLEMENTAR (CONSU): é um 6rgio colegiado integrate da
estrutura regimental do Ministério da Satde, com competéncia para estabelecer ¢ supervisionar a execug¢do dg

\J
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politicas e diretrizes gerais do setor de saude suplementar, acompanhar as a¢des e o funcionamento da
Ageéncia Nacional de Satide Suplementar - ANS.

CONSULTA: ¢ o ato realizado pelo médico, que avalia as condigdes clinicas do beneficiario.
CONTRAPRESTACAO PECUNIARIA:
4 Contratada, tais como, valores de
multa, despesas de cobrangas banc

¢ 0 somatorio das obrigagdes financeiras devidas pelo Contratante
mensalidade, de coparticipacio, se houver corregdo monetdria, juros,
drias e encargos assumidos, nos termos do contrato.

CONTRATACAO COLETIVA EMPRESARIAL:
sulde de contratagio coletiva empresarial,
delimitada e vinculada a pessoa juridic

entendem-se como planos ou seguros de assisténcia a
aqueles que oferecem cobertura da atengdo prestada a populagiio
a, nos termos do artigo 5° da Resolugio Normativa n® 195/2009/ANS.

CONTRATAGAO COLETIVA POR ADESAO: entende-se como plano ou seguro de

assisténcia a sadde, de
contratagdo coletiva, por adesiio, aquele que embora oferecido

por pessoa juridica para a massa delimitada de
beneficidrios, nos termos do artigo 9° da Resolugio Normativa n° 195/2009/ANS, tem adesdo apenas
espontdnea ¢ opcional de beneficidrios.

CONTRATACAQ INDIVIDUAL OU FAMILIAR: entende-se como plano de contratag@o ou seguro de
assisténcia a saude de contratag@o individual, aquele oferecido para a livre adesdo de pessoas fisicas, com ou

sem grupo familiar. Fica caracterizado como familiar, quando facultada ao usudrio a inclusio do seu grupo
familiar ou dependente.

CUSTO OPERACIONAL: denominacio genérica do pagamento realizado apos

a prestagdo dos servigos de
assisténcia a satdde, cujo valor ¢

aferido através das tabelas pagas aos cooperados e servigos credenciados.

CONVIVENTE: ¢ a pessoa que vive em unifio estavel com outrem em intimidade, familiaridade, concubinato
ou mancebia; amigado; amasiado; companheiro, isto ¢ na forma da Lei.

DESPESAS ASSISTENCIAIS: Sio as despesas decorrentes de patologias de cobertura obrigatéria, listadas

no Rol de Procedimentos, que sio regulamentadas pela Agéncia Nacional de Satde, conforme definido no
arligo primeiro deste Contrato.

DECLARACAO DE SAUDE (ou DECLARACAO DE CONDICOES GERAIS DE SAUDE): ¢ o registro
de informagdes prestadas pelo CONTRATANTE sobre as doengas ou lesdes que o mesmo seja portador ou
sofredor, ¢ das quais tenha conhecimento, no momento da contratagdo, com relagdo a si e a todos os
dependentes de seu contrato, feito em formuldrio elaborado pela CONTRATADA.

l)OCUMENTO INDIVIDUAL DE IDENTIFICACAQO: cédula onde se determina a identidade do
BENEFICIARIO (nome, idade, codigo de inscrigio na cooperativa contratada, etc.) sendo também, o
comprovante de sua aceitagao no plano de satde,

DOENCA: ¢ o processo mérbido definido, tendo um conjunto caracte

ristico de sintomas ¢ sinais, que leva o
individuo a tratamento médico.

DOENCA AGUDA: falta ou perturbagio da saide, de caracteristica grave

¢ de curta duragdo, sendo
reversivel com o tratamento.

(
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DOENCA CONGENITA: doenga ou deficiéncia de nascimento, ou adquirido durante a vida intrauterina,
podendo manifestar-se a qualquer tempo,

DOENGCA OU LESAO PREEXISTENTE:
fungdio orgdnica ou coloque em risco a satde
conseqiiéncias, do qual o usuario (ou seu re
cirlrgico, antes da dat

¢ todo evento mérbido, congénito ou adquirido, que comprometa
do individuo, quer por sua agfio dircta ou indirctamente por suas
sponsavel) tenha conhecimento ou recebido tratamento clinico ou
a de inclusao no plano, ou ainda, quando constatada por exame pericial de admissio,

ELETIVO: ¢ o termo usado para designar procedimentos médicos nio considerados de urgéncia ou
emergéncia.
EMERGENCIA: sio os atendimentos definidos como aque

les que implicarem risco imediato de vida ou
lesdes irrepardveis para o paciente, caracterizada em decl

aracdo do médico assistente.
EVENTO: ¢ o conjunto de ocorréncias ou servigos de assisténcia médica ou hospitalar coberto por este
instrumento.

EXAME: ¢ o procedimento complementar solicitado pelo médico, que possibilita uma investiga¢do
diagndstica, para melhor avaliar as condi¢des clinicas do usudrio.
EXAMES/PROCEDIMENTOS BASICOS: s

a0 os procedimentos complementares solicitados pelo médico,
caracteristicos da assisténcia ambulatorial e

por isso sdo considerados exames/procedimentos basicos:

* Andlises clinicas;

¢ Histo-citopatologia;

e Eletrocardiograma convencional;

¢ Eletroencefalograma convencional:

* Endoscopia em regime ambulatorial diagnostica;
e Exames radiologicos simples sem contraste:

* [Exames e testes alergologicos;

* Exames e testes oftalmologicos:

Exames e testes otorrinolaringologicos, exceto a videolaringoestroboscopia;
¢ Inaloterapia;

¢ Prova de fungfio pulmonar;

e Teste ergométrico;

* Exames e testes urologicos;

Exames ¢ testes ginecologicos ¢ obstétricos.

EXAMES/PROCEDIMENTOS ESPECIAIS OU DE ALTA COMPLEXIDADE:
complementares solicitados pelo médico, caracteristicos da segmentag
complexidade, por isso denominados especiais. Quando const
relacionados como PROCEDIMENTOS DE ALTA COMPLEXIDADE, vinculados 2 doenga ou lesdo
preexistente, poderdo constar de cldusula contratual especifica ¢ ter sua cobertura suspensa por até 24 meses.
Séo exemplos de exames especiais, se niio constarem como de alta complexidade:

$d30 os procedimentos
do hospitalar e¢/ou procedimentos de alta
arem em norma da Agéncia Nacional de Satde,

«

* Angiografia;
° Arteriografia;

o Eletroencefalograma prolongado, potencial evocado, polissonografia:
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*  Mapeamento cerebral;

o Ultrassonografia;

* ‘Tomografia computadorizada;

* Ressondncia nuclear magnética;

¢ Medicina nuclear;

* Densitometria ¢ssea;

¢ Laparoscopia diagnostica;

Ecocardiograma uni e bidimensional, inclusive com Doppler colorido;
o CLletrocardiografia dindmica (holter):

° Monitorizagdo ambulatorial de pressio arterial:

e Litotripsia;

* Radiologia com contraste e intervencionista;
Cineangiocoronariografia e videolaringoestroboscopia computadorizada;
e Videolaparoscopia diagndstica ¢ cirlirgica;

Endoscopia que niio possa ser realizada em regime ambulatorial;

e [letromiografia;

e Eletroneuromiografia;

* Quimioterapia;

¢ Radioterapia.

EXAMES E PROCEDIMENTOS ESPECIFICOS DA SEGMENTACAO HOSPITALAR COM

OBSTETRICIA: sio os procedimentos complementares solicitados pelo médico, caracteristicos da
segmentagdo obstétrica, exemplificadamente:

e Elewrocardiograma fetal;

e Transfusdo fetal intrauterina:

Rotina do liquido amnidtico-amniograma (citologico espectrofotometria, creatinina e teste de
clements);

°  Alfa-feto-proteina;

e [Espectrofotometria;

* Fosfolipidios (relagdo lecitina/esfingomiclina);
¢ Amniocentese;

e Ultra-sonografia obstétrica (qualquer tipo):

e Bidpsia do vilo corial;

e Perfil biofisico do feto;

¢ Tococardiografia intraparto;

e Cerclagem do colo uterino;

o Curetagem pos-aborto; e

¢ Dopplerfluxometria.

GUIA MEDICO (ou GUIA MEDICOS DE SERVICOS): ¢ a relagdo de se

rvigos proprios e contratados
pela operadora,

HOSPITAL DE TABELA PROPRIA: hospital que utiliza sua propria lista de pregos e procedimentos, nio
se sujeitando a Tabela de Referéncia de terceiros. A cobertura para os Hospitais de Tabelas Prépriag ou
Hospitais de Alto Custo € objeto de contratagdo de plano especifico com essa cobertura, Corresponden|aos
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hospitais que utilizam tabelas diferentes das praticadas pela CONTRATADA ¢ demais cooperativas do
Sistema Nacional Unimed. para remuneragio dos servicos médicos ¢ hospitalares.

HOSPITAL DIA: ¢ 0 termo utilizado dentro da rede hospitalar conveniada a UNIMED, para expressar que a
internaglio se fard com permanéncia em periodo diurno (até 12 horas), sem pernoite. Comumente também sio
empregados os termos "Day Clinic" ou "Day Hospital" para expressar a mesma coisa, qual scja internagio de
curta duragiio em periodo diurno, respeitada a cobertura contratada.

INSCRICAOQ: ¢ 0 ato de incluir um usudrio no plano.

INTERNACAO HOSPITALAR: ¢ o ingresso do BENEFICIARIO em um  dos hospitais da rede

credenciada, licando sob os scus cuidados, para ser submetido a algum tipo de tratamento de complexidade
maior que os atendimentos prestados ambulatorialmente.

MEDICO COOPERADO: ¢ o médico que participa com cotas, numa das cooperativas de trabalho médico
existentes no Sistema Nacional UNIMED.

MENSALIDADE: ¢ o valor pecunidrio relativo a cada BENEFICIARIO, a ser pago mensalmente a
CONTRATADA, em face das coberturas previstas no contrato.
OBESIDADE MORBIDA (OM): Conforme conceituado pela Organizagiio Mundial de Satde ocorre quando
0 indice de massa corporal (IMC) for igual ou maior que 40, sendo que este indice ¢ definido pela relagdo
entre 0 peso do usudrio em kg dividido pela altura, em metros, elevado ao quadrado. Assim: OM = {ndice de
Massa Corporal (IMC) igual ou maior do que 40, sendo: IMC= PESQ

ALTURA?

ORTESE: acessdrio usado em atos cirdrgicos ¢ que ndio substitui parcial ou totalmente nenhum orgio ou
membro, podendo, ou ndio, ser retirado posteriormente.

PARTO A TERMO: ¢ 0 parto de evolugio ¢ tempo de gestagiio normal (de 37 a 41 semanas ¢ 06 dias).
PATOLOGIA: modificagdes funcionais produzidas pela doenga no organismo.

PLANO: ¢ a opgiio de coberturas adquiridas pelo CONTRATANTE,

PLANO REFERENCIA: plano de satde instituido pelo artigo décimo da lei n.® 9.656/98 (publicada no DOU
de 04.00.98), de oferecimento obrigatorio por parte das operadoras de planos de satde, que engloba
atendimentos nas segmentagdes ambulatorial, hospitalar ¢ obstétrica, em enfermaria, com condigdes especiais
para os atendimentos de urgéneia ¢ emergéncia.

PRIMEIROS SOCORROS: ¢ o primciro atendimento realizado nos casos de urgéncia ou emergéncia.
PROCEDIMENTOS DE ALTA COMPLEXIDADE (PARA CASOS DE COBERTURA PARCIAL
TEMPORARIA): 530 aqueles relacionados em norma da Agéncia Nacional de Satide Suplementar - ANS,
atualizada periodicamente, consistindo nos Gnicos procedimentos que, quando referentes a doenga ou lesio
preexistente. poderdio constar de clausula contratual especifica ¢ ter sua cobertura suspensa pelo prazo de até
24 (vinte ¢ quatro) meses.

PRODUTOS: sdo modalidades de planos oferecidos pela CONTRATADA. -

N
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PROPOSTA DE ADMISSAO: ¢ o documento validado pela CONTRATADA ¢ preenchido seguindo
informagdes passadas pelo CONTRATANTE. que expressa a constitui¢do juridica das partes ¢ firma as
condigdes do contrato e confirma a inten¢do do CONTRATANTE de aderir ao presente contrato.

PROTESES: pegas artificiais empregadas em atos cirtirgicos, em substitui¢lio parcial ou total de um
orgdo ou membro, reproduzindo sua forma e/ou sua fungdo.
RECURSOS OuU SERVICOS CONTRATADOS ou CREDENCIADOS:
disposi¢do do usuario pela CONTRATADA, para atendimento
realizados pelos médicos cooperados ou pel

sdo aqueles colocados a
médico-hospitalar, mas que ndo sio
arede propria da cooperativa, o sim, por tereeiros.

RECURSOS PROPRIOS ou REDE PROPRIA:

a) hospitalar: todo recurso fisico hospitalar de
propriedade da CONTRATADA; b) médica: constituid

a por profissional cooperado da CONTRATADA.

ROL DE PROCEDIMENTOS: ¢ 4 lista editada pela Agéncia Nacional de Satde Suplementar - ANS.
que referencia os  procedimentos basicos obrigatérios, individualizados
especilicadas.

SISTEMA NACIONAL UNIMED: o conjunto de todas as UNIMED's. cooperativas de trabalho
médico, interligadas  através  de Manual de  Intercambio. para a prestaglo  de  servigos  aos
BENEFICIARIOS. sendo que as UNIMED's sio independentes entre si, ndo havendo qualquer
vinculagdo ou subordinagiio entre as mesmas.

para as scgmentagdes

TUNEP (Tabela Unica Nacional de Equivaléncia de Procedimentos): ¢ uma lista de procedimentos,
editada pela Agéncia Nacional de Satde, através da Resolugdo RDC 17/2000, com
viabilizar o ressarcimento, pelas operadoras de planos privados de a
prestados a seus beneficiarios pelas entidades integrantes do Sist
vedada sua utilizagiio para outros [ins,

a finalidade unica de
ssisténeia a satde, dos atendimentos
cma Unico de Saade - SUS, sendo

URGENCIA: ¢ o evento resultante de acidente pessoal ou de complicagiio no processo gestacional,
conforme conceito legal trazido pela Lei no 9.656/98.

USUARIO: ¢ a pessoa fisica inscrita junto & CONTRATADA que usufruird os servicos ora pactuados,
seja na qualidade de titular, ou de seus respectivos dependentes.

USUARIO TITULAR: ¢ 4 pessoa fisica, inscrita e indicada pelo Contratante na proposta de admissio,
que usulruira os servicos ora pactuados, sendo-lhe facultada a inclusio de depe

ndentes, na forma prevista
neste contrato.

18.15. Este contrato foi claborado considerando a legislagio vigente até 02 de janeiro de 2014,
Qualquer alteragio no Rol de Procedimentos da ANS, atualmente previsto, altera automaticamente

0 presente contrato, nos termos da normatiza¢io da ANS, ficando desde ja o Contratante ciente
dessa possibilidade,
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XIX -ELEICAO DL FORO

19.1. Fica eleito o domicilio d

0 CONTRATANTE como foro privilegiado para re
relativas ao presente contrato,

solver quaisquer questaes

X, por estarem assim, Justos ¢ contr

atados, firmam o presente contrato e a proposta de admissio, que ¢ parte
integrante deste instrumento,

na presenga das testemunhas abaixo para que surtam seus juridicos e Je

gais
efeitos.
£ Vs, <
Local e data: ' K'\‘D 0L de nee de 20045 __,
Contratante: ]
CPF n° / {
7
L -
25 »
Contratada: b j
Y4 0 ¥

[ - Testemunha:

II- Testemunha:
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