TABELA DE PRECOS
INDIVIDUAL OU FAMILIAR

REFERENCIA /2>

lﬁ/"‘
VALIDO A

£ 01/11/2016

COM COPARTICIPACAO DEOM
@ e

ABRANGENCIA MUNICIPAL

Ambulatorial + Hospitalar com Obstetricia

Referéncia
REGISTRO ANS 459.319/08-7
ACOMODAGAO Quarto Coletivo
FAIXA ETARIA RS

00al8 30716

19223 396,24

242328 42794

29a33 46218

34338 508,40

39243 574,49

44 3 48 752,58

49353 903,10

54 a 58 112888

59 ou mais 1.840,07

TAXA DE IMPLANTAQAO
RS 15,00 por contrato

» Valido a partir de 01/11/2016, sujeito a alteracao com aviso prévio | 11/2016

ANS - n? 39.332-1




