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ELEGIBILIDADE PARA TITULARES

Entidade Podem aderir Documentos Comprovacao Elegibilidade

:’:iﬁh”fddsh‘ PROFESSOR: Professores das rede particular de Cépia Ultimo holerite com contribuicdo do SINPROSP e ficha filiagcio a
p p ensino de S&o Paulo, devidamente filiados ao SINPROSP. entidade ou carteira sindical expedida pela Entidade.

AMBULATORIAL + HOSPITALAR COM OBSTETRICIA
Essencial Adesao | Essencial Adesao |l | Conforto Adesao | Conforto Adesao |

FAIXA 492.696/22-0 492.693/22-5 492.692/22-7 492.691/22-9
ETARIA Municipal Municpal Municipal Municipal
Enfermaria Apartamento Enfermaria Apartamento
00-18 R$ 234,30 R$ 276,49 R$ 268,43 R$ 316,74
19-23 R$ 241,33 R$ 284,78 R$ 276,49 R$ 326,25
24-28 R$ 248,57 R$ 293,33 R$ 284,78 R$ 336,03
29-33 R$ 256,03 R$ 302,12 R$ 293,33 R$ 346,11
34-38 R$ 258,01 R$ 304,42 R$ 295,55 R$ 348,77
39-43 R$ 277,07 R$ 32691 R$ 321,56 R$ 379,44
44-48 R$ 405,99 R$ 479,02 R$ 470,42 R$ 555,10
49-53 R$ 413,21 R$ 487,57 R$ 479,49 R$ 565,83
54-58 R$ 510,85 R$ 602,78 R$ 602,45 R$ 710,90
59 ou + R$ 697,77 R$ 823,35 R$ 821,57 R$ 969,46

Conforto Plus Adesao | Conforto Plus Adesio | | Bem-Estar 40+ Adesdo | | Bem-Estar 40+ Adesao |

FAIXA 492.637/22-4 492.636/22-6 492.694/22-3 492.695/22-1
ETARIA Municipal Municipal Municipal Municipal
Enfermaria Apartamento Enfermaria Apartamento
00-18 R$ 302,25 R$ 356,66 R$ 272,02 R$ 320,98
19-23 R$ 311,32 R$ 36736 R$ 320,52 R$ 378,21
24-28 R$ 320,69 R$ 37838 R$ 320,52 R$ 378,21
29-33 R$ 330,31 R$ 389,73 R$ 320,52 R$ 378,21
34-38 R$ 332,82 R$ 392,70 R$ 320,52 R$ 378,21
39-43 R$ 362,10 R$ 427,26 R$ 320,52 R$ 378,21
44-48 R$ 520,65 R$ 614,41 R$ 439,69 R$ 518,79
49-53 R$ 543,37 R$ 641,18 R$ 476,75 R$ 562,54
54.58 R$ 668,72 R$ 789,09 R$ 488,47 R$ 576,40
59 ou + R$ 887,65 R$ 1.047,41 R$ 698,27 R$ 823,96

Rede Credenciada - Laboratorial

Séo Cristévao Medicina Diagnostica LAB LAB LAB LAB
Assad - R LAB LAB
Crya = _ LAB LAB
SdoPaulo  Gherfond . . LAB LAB
Laboramed - R LAB LAB
NASA - _ LAB LAB
Schmilevitch - R LAB LAB

Para duvidas e esclarescimentos, entre em contato com nossos canais de atendimento:
&) (O 113524-3100 () 1193901-8641

Séo Cristévao Saude: Safelife
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Rede Credenciada - Hospitalar

Cidade Conforto Conforto Plus Bem Estar 40+
Cema - Hosp. de Especialidades - PS/ PSOf PS/ PSOf PS/ PSOf
Hosp. API PS/ 1 PS/ | PS/1 PS/ 1
Hosp. e Mat. Sdo Cristovao PS/I/M PS/1/M PS/ 1/ M PS/1/M
Hosp. Jardim Helena - PS /I PS/I PS/1

Hosp. Leforte - Unidade Liberdade - o | |

Hosp. Portinari - - PS PS
Hosp. Presidente - - PS/ | PS
S3o Paulo Hosp. Sagrada Familia - PS /I PS /1 PS/1
Hosp. San Paolo - - PS/ 1/ M PS/1/M
Hosp. Sta. Marcelina - - PS/I PS/1
Hosp. Sta. Rita - - PS/I PS/1
Hosp. Vera Cruz PS/ 1 PS/ | PS/1 PS/1
Master Clin - PS PS PS

SPDM - Hosp. Sdo Paulo - | | |
Hospital das Clinicas - - PSI/1I/Cl PSI/1l/ Cl

PS - Pronto Socorro | M - Maternidade | I - Internacdo | PSI - Pronto Socorro Infantil | PSOf - Pronto Socorro Oftalmolégico | Il - Internacgdo Infantil | CI - Consulta Infantil
Rede credenciada sujeita a alteracdo pela operadora sem aviso prévio. Paraconsulta da rede atualizada, consulte o manual do beneficiario.

Item Procedimentos Caréncia Redquac_J de
Contratual Caréncias
Grupo 01 Urgéncia e Emergéncia em PS - Pronto-Socorro. 24 horas 24 horas
Consultas Médicas e Consultas Multiprofissionais Eletivas (psiclogo, fonoaudiélogo, nutricionista, fisioterapeuta, . .
Grupo 02 P (P 9 9 P 30 dias 15 dias

terapeuta ocupacional), Raios-X sem contraste e ECG-Eletrocardiograma (simples, alta resolugdo e 12 canais).

Exames Laboratoriais para Pesquisa e Dosagem em Acido Lactico, Acido Urico, Colesterol Total e Fracdes, (HDL, LDL,
VLDL), Creatinina, Gama-Glutamil Transferase, Glicose, Potassio, Proteina C Reativa, S6dio, Transaminase Oxalacetica
Grupo 03 (Amino Transferase Aspartato), Transaminase Piruvica (Amino Transferase de Alanina), Triglicerideos, 30 dias 15 dias
Uréia, Hemograma com Contagem de Plaquetas ou Fragdes (Eritrograma, Leucograma, Plaquetas, Parasitoldgico - nas
fezes e rotina e Cultura de Urina (Caracteres Fisicos, Elementos Anormais e Sedimentoscopia e contagem de Coldnias).
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Ultrassonografia do Abdome (Inferior, superior e/ou total), Ultrassonografia do aparelho urinario; de estruturas g
superficiais ou partes moles; de globo ocular com ou sem doppler colorido; de mamas; de 6rgéos superficiais (tiredide, di - w
Grupo 04 - . X o ; 2 - 90 dias 45 dias N
escroto, pénis ou cranio); ultrassonografia obstétrica convencional com ou sem doppler colorido; endovaginal; w
morfoldgica respeitada a DUT - Diretriz de Utilizagdo; e de perfil biofisico fetal. o
Q
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Grupo 05 Interqagoe; 'Cl|n|AcaAs, Clrurg|cas, Ngurolog|cas e Psiquiatricas; Micro e Pequenas Cirurgias em Nivel Ambulatorial ou em 180 dias 90 dias E
Hospital Dia; Quimioterapias, Radioterapias. 35
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Grupo 06 Demais exames, terapias (psicologia, fonoaudiologia, nutricdo, fisioterapia, terapia ocupacional), procedimentos e 180 dias 90 dias
eventos nao previstos nos Grupos 1, 2, 3,4, 5,7 e 8.
Grupo 07 Parto a Termo. 300 dias 300 dias
Grupo 08 Cobertura Parcial Temporéria - CPT as DLP - Doencas e/ou Lesdes Preexistentes, alegadas ou constatadas. 24 meses 24 meses

Os exames, terapias, procedimentos e eventos descritos acima apenas terdo cobertura quando previstos no Rol de procedimentos e eventos em Salide da Agéncia Nacional de
Saude Suplementar - ANS e seus anexos, conforme normativo vigente, cessando a sua garantia de cobertura em caso de exclusdo do referido Rol.

Para duvidas e esclarescimentos, entre em contato com nossos canais de atendimento:
Q) (O 113524-3100 () 11 93901-8641

Séo Cristévao Saude: Safelife

www.safelife.com.br lin] © SafeLife Administradora



AREA DE COMERCIALIZAGAO DOS PLANOS NOSSAS DATAS

Sao Paulo/SP Protocolo Vigéncia / Vencimento
Essencial. Conforto Até dia 15 dia 1° do més subsequente

Conforto Plus e Bem Estar +40 de 16 a 30 dia 15 do més subsequente

DOCUMENTOS BASICOS / REGRAS DE CONTRATAGCAO / ANALISE DE CARENCIAS

DOCUMENTAGAO OBRIGATORIA: Cépias do RG, CPF, Comprovante de Endereco e CNS (Cartdo Nacional de Satde - SUS) de todos
os dependentes.

REAJUSTE PREVISTO: DEZEMBRO 2022

RESPONSAVEL FINANCEIRO: Somente poderdo ser responséaveis legais do menor de 18 anos: Pai, mae, tutor ou guardido,
comprovado documentalmente. Documentos: Copias RG + CPF.

DEPENDENTES:
- Conjuge - Copias RG + CPF + Cartdo Nacional de Saude (CNS) + Certiddo de Casamento;
- Companheiro (a) - Copias: RG + CPF + Cartdo Nacional de Saude (CNS) + Declaracado de Unido Estavel reconhecida em cartério;

- Filhos(as) legitimos(as), adotados(as), e enteados até 39 anos, e o menor sob guarda ou tutela, com comprovacdao de
dependencia econémica - Copias: RG + CPF ou Certiddo de Nascimento + Cartdo Nacional de Saude (CNS). Enteado: sendo o Titular
Coénjuge: Certiddo de Casamento. Titular Companheiro: Declaracdo de Unido Estavel reconhecida em cartério. Adotados:
Documento de adocédo ou tutela legal;

Filhos(as) invalidos(as), solteiros(as), sem limite de idade, desde que comprovada a dependéncia econémica - Copias: RG + CPF ou
Certiddo de Nascimento + Cartao Nacional de Saude (CNS) + Comprovante de invalidez de acordo com a legislacdo vigente da Previdéncia
Social e Imposto de Renda;

- Pai ou Mae - Copias: RG + CPF+ Cartdo Nacional de Saude (CNS) + Documentacao Titular;

- Sogro(a) - Cépias: RG + CPF + Cartao Nacional de Saude (CNS) + Certidao de Casamento ou Certidao de Unido Estavel (registrada em
cartorio) com os dados dos dependentes;

- Irmao(a), avo(d), neto(a) - Copias: RG+ CPF + Certiddo de Nascimento + Cartdo Nacional de Saude (CNS), ou outro documento
oficial comprobatorio do vinculo de parentesco.

Todos os proponentes, titulares e/ou seus dependentes com 18 anos ou mais deverdo apresentar cdpia do RG. Todos proponentes
titulares e/ou seus dependentes deverao apresentar a copia do CPF. O titular devera apresentar copia do comprovante de residéncia

A Administradora de Beneficios/Contratante podera requisitar a qualquer momento outros documentos aqui ndo especificados, a
fim de comprovar as informacdes prestadas na Proposta.

REGRAS DE CONTRATACAO

A entrega da documentacdo devera ocorrer obrigatoriamente no momento da contratacdo do plano e deverad ser encaminhada
juntamente com a proposta de adesédo. Todas as propostas passardo por analise para a portabilidade de caréncia e devem-se observar
as normas regulamentares da ANS e a legislacdo vigente Relacdo completa consta n aditivo de reducéo de caréncia

ANALISE DE REDUCAO DE CARENCIAS

Cépia da proposta do plano anterior ou carteirinha contendo a data de inicio do plano. Copia dos 03 (trés) ultimos comprovantes de
pagamento, sendo que o ultimo boleto quitado ndo podera ultrapassar 30 (trinta) dias entre a data de seu pagamento e a data de
inicio da vigéncia da Proposta Comercial da Sao Cristovao Saude. Todos os documentos acima poderéo ser substituidos pela carta de
permanéncia com o minimo de 6 (seis) meses na operadora anterior, no prazo maximo de 30 (trinta) dias do seu desligamento no
plano anterior, por um dos planos da Sao Cristévao.

OPERADORAS CONGENERES
Todas as operadoras com registro ativo na Agéncia Nacional de Satde Suplementar (ANS), desde que o beneficiario seja oriundo de um
plano com segmentagao similar ao plano contratado (Ambulatorial + Hospitalar com Obstetricia).

IMPORTANTE: As informagdes de caréncias e rede credenciada, contidas nesta tabela, podem sofrer alteracbes por parte da operadora
a qualquer momento sem aviso prévio. Esta ferramenta tem o objetivo de apoio as vendas agilizando o trabalho do corretor.

Para duvidas e esclarescimentos, entre em contato com nossos canais de atendimento:
@) (O 113524-3100  (©) 11 93901-8641

Sé@o Cristovdo Saude: Safelife

www.safelife.com.br (f) in] © SafeLife Administradora



