JOAF SERVICOS
Endereco: Rua dos Tupis, 171, Loja 08, Centro, Belo Horizonte/MG
Telefones: (31) 2514-5800 / €%  (31) 99586-9994
E-mail: assemp.unimed@)joafservicos.com.br
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ACIMA DE TUDO, A FRATERNIDADE

UNIPART (com coparticipagio) UNIMED PLENO (com coparticipagao) UNIFACIL (com coparticipagao)
FAIXA ETARIA ENFERMARIA | APARTAMENTO FAIXA ETARIA ENFERMARIA [ APARTAMENTO FAIXA ETARIA ENFERMARIA
00 a 18 anos R$ 164.82 R$ 242.96 00 a 18 anos R$ 119.22 R$ 165.97 00 a 18 anos R$ 113.20
19 a 23 anos R$ 195.51 R$ 288.45 19 a 23 anos R$ 142.59 R$ 198.69 19 a 23 anos R$ 134.17
24 a 28 anos R$ 224.48 R$ 331.24 24 a 28 anos R$ 176.25 R$ 245.85 24 a 28 anos R$ 153.95
29 a 33 anos R$ 257.81 R$ 380.61 29 a 33 anos R$ 217.99 R$ 304.28 29 a 33 anos R$ 176.66
34 a 38 anos R$ 298.55 R$ 441.10 34 a 38 anos R$ 243.90 R$ 340.53 34 a 38 anos R$ 204.52
39 a 43 anos R$ 345.96 R$ 511.28 39 a 43 anos R$ 253.59 R$ 354.07 39 a 43 anos R$ 236.82
44 a 48 anos R$ 400.93 R$ 592.70 44 a 48 anos R$ 318.87 R$ 445.52 44 a 48 anos R$ 274.31
49 a 53 anos R$ 468.65 R$ 692.78 49 a 53 anos R$ 363.23 R$ 507.59 49 a 53 anos R$ 320.55
54 a 58 anos R$ 627.12 R$ 927.84 54 a 58 anos R$ 431.77 R$ 603.59 54 a 58 anos R$ 428.68
A partir de 59 anos R$ 976.34 R$ 1,445.03 A partir de 59 anos R$ 702.35 R$ 982.40 A partir de 59 anos R$ 666.87
Valores de coparticipagao - Unipart Valores de coparticipacao - Unimed Pleno Valores de coparticipagao - Unifacil

PROCEDIMENTO VALOR PROCEDIMENTO NA REDE FORA DA REDE PROCEDIMENTO NA REDE FORA DA REDE
Consultas R$ 44.35 Consultas R$ 28.63 R$ 79.08 Consultas R$ 35.33 R$ 93.65
Consultas PA R$ 52.69 Consulta em PA R$ 40.09 R$ 91.57 Consultas PA R$ 40.98 R$ 117.07
Exames simples R$ 14.67 Exames simples R$ 13.15 R$ 34.31 Exames simples R$ 15.64 R$ 29.27
Exames especiais R$ 48.57 Exames especiais R$ 34.34 R$ 79.08 Exames especiais R$ 56.94 R$ 64.39
Internagao enfermaria R$ 121.42 Internagéo enfermaria R$ 149.00 R$ 157.08
Internagao apartamento R$ 384.52

UNIMAX (sem coparticipagao VALORES DE OPCIONAIS . .

FAIXA ETARIA ( ENFIIEDRMARII)A . AFZARTAMENTO Unipart / Unifacil / Unimax / Unimed Pleno B DR L M s

00 a 18 anos R$ 373.70 R$ 504.45 Opcional Odontolégico R$ 19.92 PLANO UNIMED PLENO E ATE M
19 a 23 anos R$ 443.80 R$ 599.35 Al @ b bl e
24 a 28 anos R$ 510.00 R$ 688.86
29 a 33 anos R$ 586.18 R$ 791.79 Documentos necessarios para adeséo ao plano de satide (ORIGINAIS OU COPIAS LEGIVEIS)
34 a 38 anos R$ 679.57 R$ 918.06 Todos os usuarios Documento de identificagdo com foto e CPF
39 a 43 anos R$ 787.88 R$ 1,064.63 Apenas do titular Comprovante de residéncia (com no maximo 90 dias de emiss&o) e ultimo contra-cheque
44 a 48 anos R$ 913.55 R$ 1,234.59 Apenas para o conjuge |Certidédo de Casamento ou Certiddo de Unido Estavel lavrada em cartorio
49 a 53 anos R$ 1,068.40 R$ 1,443.98 Apenas para os pais Declaragéo na integra de |.R. do titular, constando os pais como dependentes
54 a 58 anos R$ 1,430.77 R$ 1,934.07
A partir de 59 anos R$ 2,229.44 R$ 3,014.21




