h Corretor Fabio Rotta
\ Produto Biovida Sénior - SP/ABC - Individual
BIOVIDA
Sénior

Aviso Importante: informativo de carater referencial. Valores, regras de comercializagéo, rede credenciada e condigdes contratuais sdo determinadas pelas
seguradoras/operadoras e podem ser alterados pelas mesmas a qualquer momento. Os precos e condigdes estdo sujeitos a confirmagao no ato do fechamento do
contrato.

Taxa de Cadastro Nao tem taxa de cadastro

Aviso Importante: informativo de carater referencial. Valores, regras de comercializagao, rede credenciada e condigées contratuais sdao
determinadas pelas seguradoras/operadoras e podem ser alterados pelas mesmas a qualquer momento. Os pregos e condigdes estdo sujeitos a
confirmacgéao no ato do fechamento do contrato.

TABELA DE VALORES

Tabela de Valores SEM Coparticipagao
Valido a partir de 20/04/2018

Idade BV Sénior - SP/ABC [E] BV Sénior - SP/ABC [A]
54 a 58 375,11 562,21
59 ou + 545,79 818,01

REDE CREDENCIADA

Centro - SP BV Sénior - SP/ABC [E] BV Sénior - SP/ABC [A]
CM VipClin Biovida - Unid Paulista PA PA
Zona Leste - SP BV Sénior - SP/ABC [E] BV Sénior - SP/ABC [A]
CM VipClin Biovida - Unid Itaquera PA PA
CM VipClin Biovida - Unid Vila Matilde PA PA
 Hospitais |
H e Mat Master Clin H,M,PS H,M,PS
H e Mat Oito de Maio H,PS H,PS
H e Mat Sta Clara da Vila Matilde H,PS H,PS
H e Mat Sto Expedito H,PS H,PS
H Geral Clinicordis H,PS H,PS
Madrecare Retaguarda Hospitalar HR HR
Zona Oeste - SP BV Sénior - SP/ABC [E] BV Sénior - SP/ABC [A]
CM VipClin - Unid Pinheiros PA PA
 Hospitais |
H e Mat Jardins H,PS H,PS
Zona Sul - SP BV Sénior - SP/ABC [E] BV Sénior - SP/ABC [A]
CM VipClin Biovida - Unid Sto Amaro PA PA
 Hospitais |
H Serra Mayor PS PS
H Sta Rita PSA PSA
Sta Casa de Misericérdia de Sto Amaro H,PS H,PS
ABCD - SP BV Sénior - SP/ABC [E] BV Sénior - SP/ABC [A]

Rede prépria

H Sta Ana - Biovida - SCS - Sdo Caetano do Sul H,PS,AUE H,PS,AUE
H das Acéacias - Santo André AUE AUE

H Sao José do ABC - Santo André H H
Irmandade Sta Casa de Misericérdia de Maua - Maua AUE AUE

Sta Casa de SBC - Séao Bernardo do Campo PA PA



Grande SP - Leste - SP BV Sénior - SP/ABC [E] BV Sénior - SP/ABC [A]

CM Sao Lucas / H Séo Lucas - Itaquaquecetuba PS PS

H Pro Mater Sto Anténio - Ferraz de Vasconcelos H,PS H,PS

Grande SP - Norte - SP BV Sénior - SP/ABC [E] BV Sénior - SP/ABC [A]

 Hospitais |

H de Saude Guarulhos - Guarulhos PS PS

H Stella Maris - Guarulhos PSA PSA

Grande SP - Sul - SP BV Sénior - SP/ABC [E] BV Sénior - SP/ABC [A]

| Hospitais

H Sta Ménica - Itapecerica da Serra H H

Laboratérios BV Sénior - SP/ABC [E] BV Sénior - SP/ABC [A]
Ghelfond EL EL

Lab Analisys EL EL

Lab Assad Laborhclin EL EL

Lab Autologus EL EL

Lab Cadi EL EL

Lab Carezzato EL EL

Lab Gimi EL EL

Lab Mello EL EL

Lab Pathos EL EL

Lab Presecor EL EL

Legenda de Atendimentos

H: Internagdo Hospitalar | M: Maternidade | PS: Pronto Socorro | PSA: Pronto Socorro - Adulto | EL: Exames Laboratoriais | PA: Pronto Atendimento | AUE: Atendimento

de Urgéncia/Emergéncia | HR: Hospital Retaguarda |
v': Possui atendimento, porém a operadora/seguradora nao divulga quais tipos de atendimento s&o oferecidos

CRITERIOS PARA REDUGAO DE CARENCIAS

Critérios de Redugao de Caréncia
* Aditivo de redugéo de Caréncia Individual.
* Minimo de 12 meses de permanéncia no plano anterior.
* Para ter redugao de caréncia — ndo pode ultrapassar 60 dias do ultimo vencimento pago ou da excluséo da empresa em relagdo a data de assinatura da
proposta.

* Reduz caréncias de todas as operadoras que tenham registro na ANS, exceto exceto planos hospitalares, planos ndo regulamentados, Auto Gestéo, Unihosp,

Vasco da Gama, Nacional Saude, Nipomed e outros cartdes de descontos.

* Permite jungéo de planos anteriores com comprovagéo de documentos, desde que ndo tenha intervalo entre os planos.

¢ A Biovida levara 20 dias, contados da assinatura do contrato para analise da documentagéo, quando sera formalizada a aceitagdo ou recusa da reducéo de
caréncia proposta pelo segurado; o beneficiario s6 podera utilizar URGENCIA/EMERGENCIA neste periodo na rede prépria da operadora.

* Promocional - Para beneficiarios sem plano anterior

¢ Plus - Para beneficiarios ativos no plano anterior de 12 a 23 meses

¢ Plus | - Para beneficiarios ativos no plano anterior a partir de 24 meses

* Documentos para ex — beneficiarios de planos individuais: apresentar os 03 ultimos boletos quitados originais ou copia autenticada e carteirinha original ou

cépia autenticada com inicio de vigéncia e acomodacao (enfermaria/apartamento), na falta da carteirinha enviar contrato original ou cépia autenticada ou carta
original da operadora, caso seja encaminhada por e-mail € necessario o envio do corpo do e-mail.
¢ Documentos para ex - beneficiarios de planos empresariais: apresentar carta original da operadora ou empresa contendo tipo da acomodacéo, data da

inclusdo e exclusdo no plano, nomes dos dependentes com suas respectivas datas de incluséo e exclusdo no plano, em papel timbrado com carimbo do CNPJ,

e carteirinha original ou cépia autenticada. Caso a carta da operadora seja encaminhada por e-mail é necessario o envio do corpo do e-mail.

Item Grupo de Coberturas Prazo Promocional Plus - (12 Plus I - (24
ANS até 23 meses|meses ou mais
no plano no plano
anterior anterior)
01 Urgéncia e Emergéncias 24 horas 24 horas 24 horas 24 horas
02 Consultas e exames basicos: Consultas eletivas em 180 dias 30 dias 24 horas 24 horas

consultério. Exames complementares basicos, realizados em
regime ambulatorial de analises clinicas em bioquimica,
hematologia, Raio X sem contraste e eletrocardiograma.

03 Exames especializados: Citologia oncética (Papanicolau), 180 dias 60 dias 15 dias 24 horas
Colposcopia e Vulvoscopia, Peniscopia, Mamografia,
Ultrassonografias, Ultrassonografias Morfoldgico, Teste
ergomeétrico, Holter, Ecocardiograma convencional,
Densitometria Ossea, Eletroencefalograma, provas alérgicas,
Endoscopia digestiva, Broncoscopia, Colonoscopia,
Anuscopia, Retossigmoidoscopia, Prova de Fungao Pulmonar,




Eletroneuromiografia, Raio X Contrastado ou panoramico,
Bera, Otoneuroldgico completo.

04

Terapias e procedimentos ambulatoriais: Cirurgias
ambulatoriais com anestesia local, Fisioterapia, RPG,
Acupuntura, Fonoaudiologia, Psicologia e/ou Psicoterapia e
Nutricionista.

180 dias

90 dias

15 dias

24 horas

05

Exames Complexos: Exames de analises Clinicas
complexos, Ultrassonografia com Doppler, Liquor, Litotripsia
extracorporea, Polissonografia, Mapeamento Cerebral,
Histerosalpingografia, PAAF.

180 dias

150 dias

60 dias

24 horas

06

Internacoes e procedimentos de Alta Complexidade:
Internacgdes clinicas e cirlurgicas, procedimentos de Alta
Complexidade conforme definidos pelo ROL de
procedimentos RN N°387/15 e suas atualizagées, como
Tomografia Computadorizada, Ressonancia Magnética, Angio
- RM, Angiotomografia, OCT, Cintilografia, Angioplastia,
Quimioterapia, Radioterapia, Hemodialise, entre outros.

180 dias

180 dias

90 dias

24 horas

07

Doencas e lesdes preexistentes

720 dias

720 dias

720 dias

720 dias

Fara jus ao beneficio de reducdo de caréncia "PROMOCIONAL", o beneficiario que fizer adesdo na vigéncia deste Aditamento Promocional

https://www.ramed.com.br/painel-do-corretor/
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