Contratagao: Coletivo Empresarial

Abrangéncia: Estadual -
Segmentacdo: Ambulatorial + Hospitalar - COM obstetricia U“Imed R

Coparticipacao: 50% em consultas, exames, procedimentos ambulatoriais e Maringa

terapias, limitado a R$ 165,00 a cada servigo utilizado.

Vigéncia: 06/01/2026

Registro ANS: 467026124 Produto: Registro ANS: 467025126 Produto:
246 | Tabela: 931119 247 | Tabela: 931184

Faixa Etéria Mensalidade Mensalidade
00-18 R$ 269,08 R$ 362,56
19-23 R$ 317,54 R$ 427,86
24 - 28 R$ 355,61 R$ 479,16
29-33 R$ 398,28 R$ 536,66
34 - 38 R$ 454,04 R$ 611,79
39-43 R$ 517,61 R$ 697,44
44 - 48 R$ 672,89 R$ 906,67
49 - 53 R$ 841,11 R$ 1.133,34
54 - 58 R$ 1.135,50 R$ 1.530,01
=59 R$ 1.612,41 R$ 2.172,61



