Unimed| 52 PLANO ADESAO COOPERADO

Tabela de pregos

ABRANGENCIA NACIONAL
AMBULATORIAL + HOSPITALAR COM OBSTETRICIA

| RreDE | Alfa 2 Beta 2 Delta 2 Omega Plus Omega Platinum
470.472/14-0 470.470/14-3 470.468/14-1 470.465/14-7 470.463/14-1
Quarto Coletivo Quarto Individual Quarto Individual Quarto Individual Quarto Individual
Sem reembolso Sem reembolso Sem reembolso Sem reembolso Com reembolso (4x)
RS RS RS RS RS

77,49 96,87 124,00 162,74 240,24
98,45 123,07 157,55 206,77 30522
123,05 153,82 196,91 258,42 381,46
129,48 161,85 20717 271,90 401,37
13734 171,70 219,77 288,44 42575
157,07 196,34 25133 329,85 486,89
190,09 237,63 304,18 399,23 589,26
218,61 273,28 349,82 45910 677,68
304,52 380,68 48730 639,54 94399
464,78 581,03 74377 976,10 1440,80

» Vdlida a partir de 01/07/2019, sujeito a alteragdo com aviso prévio



