
                              T A B E L A      I T A L I C A                   15 – 06 - 09 

   

 P L A N O     I N D I V I D U A L P L A N O   F A M I L I A R  ( 2  vidas  ou + ) 

F  A  I  X  A ITÁLICA  SAÚDE ITÁLICA  SAÚDE ITÁLICA  SAÚDE ITÁLICA  SAÚDE 
E T Á R I A οοοο  M A S T E R ∇∇∇∇   M A S T E R οοοο  M A S T E R ∇∇∇∇   M A S T E R 

 E N F E R M A R I A A P A R T A M E N T O E N F E R M A R I A A P A R T A M E N T O 

00   a   18 42,05 89,37 39,24 89,27 
19   a   23 55,25 127,90 52,43 119,28 
24   a   28 55,25 128,23 52,43 119,28 
29   a   33 67,69 155,72 64,23 146,11 
34   a   38 79,40 158,27 67,89 154,44 
39   a   43 87,60 194,31 74,60 169,73 
44   a   48 105,31 218,93 97,28 218,67 
49   a   53 131,19 343,78 119,26 271,34 
54   a   58 179,30 373,32 163,00 325,86 
59  ou   + 252,30 536,22 235,44 535,62 

 

T A B E L A      P L A N O   S E N I O R     (   P A R A   B E N E F I C I Á R I O S   C O M   5 9   A N O S  O U  +   ) 

F A I X A ITÁLICA  SAÚDE ITÁLICA  SAÚDE 
E T Á R I A οοοο  S E N I O R ∇∇∇∇    S E N I O R 

 E N F E R M A R I A A P A R T A M E N T O 

59  ou   + 218,58 348,00 
 

T A X A    D E    I M P L A N T A Ç Ã O    :     R $  2 0, 0 0 
C A R Ê N C I A S    C O N F O R M E    A D I T I V O    D E    C O N T R A T O      0 6  /  0 9  

Grupo 
Carência 

Carência 
Contrato 

COMPRA 
12  meses ou  + 

PLANOS   N Ã O 
Regulamentados DESCRIÇÃO  DOS  PROCEDIMENTOS  DE  FORMA  RESUMIDA 

1 30 dias 0 0 
CONSULTAS E EXAMES BASICOS: Consultas na rede preferencial, exames básicos de análises 
clinicas, radiologia simples e eletrocardiograma. 

2 30 dias 0 0 
EXAMES ESPECIALIZADOS: Endoscopia, mamografia, colposcopia, cauterizações do colo do útero, 
densitometria, teste e provas alérgicas. 

3 60 dias 30 dias 0 
PROCEDIMENTOS E DEMAIS EXAMES AMBULATORIAIS: Exames especializados em análises 
clínicas e de imagens, fisioterapia, eletroneuromiografia, ultra-sonografia, ultra-som morfológico, 
ecocardiograma, holter e procedimentos ambulatoriais 

4 90 dias 90 dias 120 dias 
EXAMES DE ALTA COMPLEXIDADE e TRATAMENTOS: Fonoaudióloga, psicoterapia e exames das 
tabelas superiores a AMB 90 Psicoterápico.  

5 180 
dias 120 dias 60 dias 

INTERNAÇÕES E PROCEDIMENTOS DE ALTA COMPLEXIDADE: Internações Cirúrgicas, Cardíacas e 
neurológicas, Quimioterapia, radioterapia, ressonância magnética, cintilografia, duplex scan, câmara 
hiperbárica, braquiterapia, medicina nuclear, tomografia computadorizada, internações 
psiquiátricas, hemodiálise e diálise peritoneal. 

6 300 d. 300 dias 300 dias PARTO: Parto a termo 

7 24  h. 24 horas 24 horas URGENCIAS E EMERGENCIAS: Urgências e Emergências. 

C.P.T. 720  d. 720  d. 720  d. DOENÇAS E LESÕES PRÉ EXISTENTES ( Internações, Cirurgias e Exames de alta complexidade ) 

 

DIRETRIZES  PARA  R E D U Ç Ã O  DE  C A R Ê N C I A S I N F O R M A Ç Õ E S   A D I C I O N A I S 

••••   Não haverá redução de carência para PARTO e DOENÇAS Preexistentes. •••• CLINICAS ESPECIALIZADAS COM MÉDICOS    
GERIATRAS, NUTRICIONISTAS E ENFERMAGEM.  ••••   Limite de idade para redução de carência é de 58 anos 

••••   Xerox dos 3 ultimos boletos quitados com prazo inferior a 60 dias •••• 59 ANOS OU MAIS , SERÃO CHAMADOS PARA 
    AVALIAÇÃO MÉDICA APÓS A CONTRATAÇÃO. ••••   As coberturas dos grupos 4 e 5 terão atendimento somente  Rede Preferencial 

DATA VENDA VENCIMENTO B  E  N  E  F  Í  C  I  O  S      A  D  I  C  I  O  N  A  I  S 

01  a  05  05 ••••  Orientação Médica por telefone 24 horas por dia.  59 anos ou mais o 
serviço já esta 
incluso no plano. 
INCLUIR o valor 
na proposta 

06  a  10  10 ••••  Atendimento Médico Domiciliar de Urgência e   Emergência. 
11  a  15  15 ••••  Coleta Domiciliar de Exames 

16  a  20  20 Valor por optante: R$ 4,90 
21  a  25  25 A T E N D I M E N T O   A O   C L I E N T E ATENDIMENTO  CORRETOR 

26  a  30  30 3513.4455 – 0800.941374- 3513.4444- 3513.4422 3 1 5 9 . 3 0 3 0 

Consulte também nosso site : www.brplanosdesaude.com.br   ou   www.melhoresplanos.com.br   


