ANEXO II
GUIA DE LEITURA CONTRATUAL

Anexo 11

Operadora: Garantia de Saude Ltda
CNPJ: 45.572.583/0001-63
N° de registro na ANS: 34.306-4

Site: www.garantiasaude.com.br
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CARENCIAS Caréncia € o periodo em que o beneficiario nao tem direito

a cobertura ap6s a contrata¢ao do plano. Quando a operado-
ra exigir cumprimento de caréncia, este periodo deve estar
obrigatoriamente escrito, de forma clara, no contrato. Apos
cumprida a caréncia, o beneficidrio tera acesso a todos os pro-
cedimentos previstos em seu contrato e na legislagao, exceto
eventual cobertura parcial temporaria por DLP.

MECANISMOS DE Sdo os mecanismos financeiros (franquia e/ou co-participagdo),
REGULACAO assistenciais (direcionamento e/ou pericia profissional) e/ou ad-
ministrativos (autoriza¢@o prévia) que a operadora utiliza para
gerenciar a demanda e/ou utiliza¢@o dos servigos de saude.

VIGENCIA Define o periodo em que vigorara o contrato.

RESCISAO/ A rescisdo pde fim definitivamente a vigéncia do contrato.
SUSPENSAO A suspensao descontinua a vigéncia do contrato.

REAJUSTE O reajuste por variagdo de custos ¢ o aumento anual de men-
salidade do plano de satide em razédo de alteragdo nos cus-
tos, ocasionada por fatores tais como inflagdo, uso de novas
tecnologias e nivel de utilizagdo dos servigos. A variagdo da
mensalidade por mudanga de faixa etdria ¢ o aumento decor-
rente da alterag@o de idade do beneficiario.

CONTINUIDADE NO A existéncia da contribui¢do do empregado para o pagamento
PLANO COLETIVO da mensalidade do plano de saude, regular e ndo vinculada a
EMPRESARIAL (ART. co-participag@o em eventos, habilita ao direito de continuar
30E 31 DA vinculado por determinados periodos ao plano coletivo em-
LEI N°9.656/1998) presarial, nos casos de demissdo sem justa causa ou aposenta-
doria, observadas as regras para oferecimento, op¢ao e gozo,
previstas na Lei e sua regulamentacdo.

Para informar-se sobre estes e outros detalhes do contrato, o beneficiario deve contatar sua
operadora. Permanecendo duvidas, pode consultar a ANS pelo site www.ans.gov.br ou pelo

Disque-ANS (0800-701-9656).

ESTE GUIA NAO SUBSTITUI A LEITURA INTEGRAL DO CONTRATO.

O Guia de Leitura Contratual ¢ uma exigéncia da Resolu¢do Normativa 195/2009, da Agéncia
Nacional de Satde Suplementar.

-~ AN Agéncia Nacional de
S\ Satide Suplementar

Agéncia Nacional de Satude Suplementar (ANS) Disque-ANS: 0800 701 9656
Av. Augusto Severo, 84 - Gldria - CEP: 20021-040 www.ans.gov.br
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ADMINISTRADORA
DE BENEFICIOS G S

Garantia de Satide

Prezado(a) Beneficiario(a)

A nossa missdo é oferecer, sempre, 0 melhor atendimento a sua saude e de sua familia. Para isso, somos parceiros de algumas das
empresas mais conceituadas e qualificadas do setor assistencial.

Use e fevea ysev” semffe./

Sempre pensando em oferecer 0 melhor a vocé, a Corpore preparou um
checklist para te ajudar a “usar bem para usar sempre”!

Assuntos referentes a Assuntos referentes a
Administradora Corpore Garantia de Saude

@ Sobre os pagamentos:
0Os boletos somente serdo emitidos pelos bancos:

@ Agendamento de consultas e
Bradesco

acompanhamento médico
dentro do vencimento. Apds a data, a 2* via, COM OS VALORES
CORRIGIDOS, devera ser atualizada junto ao banco emissor.
Caso ndo receba os boletos, sugerimos verificar:

@ Guias e autorizacdes de exames médicos

- Tipo de conta bancaria (DDA) @ Rede credenciada
- Atualizacgo de cadastro
Estamos a disposicéo para quaisquer informacdes. @ Marcagdo de consultas

@ corporeadministradora.com.br

Informe de rendimentos
@ Inclusdo de dependentes

- Emissao de carteirinhas (mesmo antes de receber a carteirinha no
&) endereco cadastrado, vocé recebera a numeragao, via e-mail, facilitando a

utilizagéo imediata dos servigos contratados conforme caréncias contratuais)

Esclarecimentos sobre detalhes do seu
contrato de adesao ao plano

=) Data de vencimento dos boletos &'J Rede Médica On-line

@ Informagbes sobre pagamento de mensalidades Para comodidade e agilidade consulte o guia médico com
A a sua rede credenciada no site da Garantia de Saude

Tempo de caréncias

www.garantiasaude.com.br
@ Informagdes sobre resciséo do plano

0 Dividas sobre reajustes

Beneficiario da operadora de saude

Lembre-se: O seu plano coletivo por adesdo inicia a partir . .
P p p Garantia de Saude, acesse:

da data de vigéncia do contrato, localizado na primeira

pagina do documento, caso esteja em branco, entre em & www.garantiasaude.com.br
contato e verifique também junto ao seu consultor @ 2058 8500 (2 a 6° feira até as 17:30 h)
@ 08007714799 ou 11 2124 1888. %@ 2037 8500 (sabado, domingo e feriado)
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