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DE BENEFICIOS N°

Data de Vigéncia:
Data de Vencimento:

Por este aditivo de incluséo de planos, ficam incluidos no item 4 - CONTRATAGAO DE PLANO, p4gina 2 da Proposta de Adeséo ao Contrato de Assisténcia
a Saude Coletivo por Adesdo, cujo nimero consta acima, os planos abaixo descritos:

4- CONTRATA(;.I'\O DE PLANO
A contratacéo dos planos previstos neste aditivo deve observar a disponibilidade com a entidade indicada na pagina 01 da proposta. Os beneficiarios
dependentes serdo incluidos na mesma categoria de plano do proponente titular.

OPGAO FAMILIAR
Assinale abaixo o - Abrangéncia Segmentacéo Padrdo de Acomodagéo
plano pretendido Planos Codigo ANS Geografica Assisténcial em Internagdo
Executivo 500 Familiar 478.741/17-2 ABCDMR + SP Ambulatorial + Enfermaria
hospitalar com
Executivo 600 Familiar 478.743/-17-9 ABCDMR + SP obstetricia Apartamento

Regra familiar: (Parentes por afinidade) padrasto, madrasta. Parentes consanguineos: Pai, Mae, conjuges, filhos (as), netos (as), sobrinhos (as), primos (as),
irmaos, enteados (as), tios (as). (a partir de 02 vidas)

CLAUSULA 15 - REAJUSTE

15. Conforme item 14 do Contrato Coletivo por Adesdo, independentemente da data da minha Proposta, o valor mensal podera sofrer reajustes legais e
contratuais na data de Aniversario do Contrato entre Administradora e a Operadora a ocorrer sempre no més ABRIL de cada ano, de forma cumulativa (parcial
ou total) ou isolada, nas seguintes situagdes: a) reajuste financeiro; b) por indice de sinistralidade; ¢) por mudanca de faixa etéria; d) em outras hipéteses,
desde que em conformidade com as normas e legislagdo em vigor.

CLAUSULA 16 - REAJUSTE POR MUDANGA DE FAIXA ETARIA
A variagdo do preco em razdo da faixa etaria somente incidird quando o Beneficiario completar a idade limite, o reajuste somente sera aplicado no més
subsequente, de acordo com os valores entdo vigentes, conforme faixas etarias e percentuais a saber:

Idade Variac@o Faixa Etéaria

0a 18 anos 0,00%

19 a 23 anos 19,53%
24 a 28 anos 14,99%
29 a 33 anos 10,00%
34 a 38 anos 10,00%
39 a 43 anos 22,00%
44 a 48 anos 30,00%
49 a 53 anos 30,00%
54 a 58 anos 22,00%
59 anos ou + 42,00%
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