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VALORES CONTRATADOS - RS

Ambulatorial + Hospitalar com obstetricia

l% Com Coparticipagao
= UniPart Bdsico QC UniPart Bdsico QP UniPart Especial
L:,—E ANS 474.210/15-9 ANS 474.215/15-0 ANS 474.214/15-1
Qtd. RS Total (RS) Qtd. RS Total (RS) Qtd. RS Total (RS)
Até 18
19-23
24-28
29-33
34-38
39-43
44-48
49-53
54-58
>59
OS EMPREGADOS DA CONTRATANTE CONTRIBUEM DE FORMA:
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TABELA INDICATIVA DE VALORES DE COPARTICIPACAO POR PROCEDIMENTO

Consulta Eletiva Consulta em PA ou PS Exame Basico Exame Especial Terapias Internacdo Valor Limite por Exame (VLE) Preencher quando houver
cobranca de coparticipacao
em percentual

Subtotal (RS) Total Opcionais (RS) Taxa de Implantagdo Total Geral (RS)
Qtd. Valor Unit. Total (RS)
: de de
Representante Legal 1 Representante Legal 2 Representante Legal 3

Contact Center/SAC: (21) 3861 9051 (Exclusivo p/ Rep. Legal/RH da Empresa) e 0800 286 3821 ANS - N° 39.332-1
1? Via Unimed-Rio | 22 Via Contratante | 32 Via Corretor -



