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Contrato
CONTRATACAO Determina se o plano destina-se a pessoa fisica
ou juridica. A contratagdo pode ser Individual/Familiar, 9
Coletivo por Adesao ou Coletivo Empresarial.
SEGMENTACAO Define a amplitude da cobertura assistencial do plano
ASSISTENCIAL de saude. A segmentagao assistencial é categorizada
em: referéncia, hospitalar com obstetricia, hospitalar 9
sem obstetricia, ambulatorial, odontologica e suas
combinagoes.
PADRAO DE Define o padrao de acomodagao para o leito de internagao
ACO}\/[ODACA~ [0 nos planos hospitalares; pode ser coletiva 9
ou individual.
AREA GE OG@AF 1CA Area em que a operadora de plano de satde se
DE ABRANGENCIA E compromete a garantir todas as coberturas de assisténcia a
ATUACAO satde contratadas. A excecio da nacional, é obrigatéria a 9
especificacdo nominal do(s) estado(s) ou municipio(s) que
compdem as areas de abrangéncia estadual, grupo
de estados, grupo de municipios ou municipal.
COBERTURAS E E o conjunto de procedimentos a que o beneficiario tem
PROCEDIMENTOS direito, previsto na legislacdo de saude suplementar pelo
GARANTIDOS Rol de Procedimentos e Eventos em Saude, que constitui
a referéncia basica para cobertura minima obrigatoria, 1
e no contrato firmado com a operadora, conforme
a segmentagao assistencial do plano contratado.
O beneficiario deve analisar detalhadamente
as coberturas a que tem direito.
EXCLUSOES DE . . . o
E o conjunto de procedimentos a que o beneficiario nao
COBERTURAS e ; o ,
tem direito, previsto na legislacao de satde suplementar, 24
conforme a segmentacgao assistencial do plano contratado.
DOENCAS E LESOES Doengas ¢ lesdes preexistentes — DLP — sdo aquelas
PREEXISTENTES existentes antes da contratacdao do plano de saude, e que o 29

(DLP)

beneficiario ou seu responsavel saiba ser portador.



CARENCIAS Caréncia ¢ o periodo em que o beneficiario ndo tem
direito a cobertura apds a contratacdo do plano.
Quando a operadora exigir cumprimento de caréncia,
este periodo deve estar obrigatoriamente escrito, de

forma clara, no contrato. Apos cumprida a caréncia, 27
o0 beneficiario tera acesso a todos os procedimentos
previstos em seu contrato e na legisla¢ao, exceto
eventual cobertura parcial temporaria por DLP.
MECANISMOS DE Sdo os mecanismos financeiros (franquia e/ou
REGULACAO coparticipagdo), assistenciais (direcionamento e/ou
pericia profissional) e/ou administrativos (autorizagao 38
prévia) que a operadora utiliza para gerenciar
a demanda e/ou utilizag@o dos servigos de saude.
VIGENCIA Define o periodo em que vigorara o contrato. 27
RESCISAO/ A rescisdo pde fim definitivamente a vigéncia do
SUSPENSAO contrato. A suspensdo descontinua a vigéncia do 56
contrato.
REAJUSTE O reajuste por variagdo de custos ¢ o aumento anual de

mensalidade do plano de saude em razao de alteragao

nos custos, ocasionada por fatores tais como inflacao,

uso de novas tecnologias e nivel de utilizacao dos 46
servigos. A variacao da mensalidade por mudanga de

faixa etaria ¢ o aumento decorrente da alteracao de

idade do beneficiario.

CONTINUIDADE NO A existéncia da contribui¢do do empregado para o
PLANO COLETIVO pagamento da mensalidade do plano de saude, regular
GOV SETREVERRIIEISFES ¢ ndo vinculada a coparticipagdo em eventos, habilita
DA LEI N° 9.656/1998) ao direito de continuar vinculado por determinados
periodos ao plano coletivo empresarial, nos casos de
demissao sem justa causa ou aposentadoria, observadas
as regras para o oferecimento, opgéo e gozo, previstas
na lei e sua regulamentagao.

49

Para informar-se sobre estes e outros detalhes da contratacdo de planos de saude, o beneficiario deve
contatar a 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 Resolugao Normativa n® 195/2009, da Agéncia
Nacional de Satide Suplementar.

A ANS Agéncia Nacional de Ministério 9y
S Satde Suplementar da Satde MYECNERTNTTTE

GOVERNO FEDERAL

Agéncia Nacional de Satide Suplementar (ANS) Disque-ANS: 0800-701-9656
Av. Augusto Severo, 84 - Gldria - CEP: 20021-040 www.ans.gov.br
Rio de Janeiro - RJ ouvidoria@ans.gov.br
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CONCEITOS

Paru todos os efeitos do confruto de coberturu de wussisténciu m(?dicu
e hospitalar pessou juridica 017-2 O — ADMINISTRADORA DE BENEFICIOS
deverdo ser observaudos os seguintes conceitos:

1)

2)

3)

4)

5)

6)

Area de atuacdo do produto - Especificucdo hominul dos estudos
Oou Mmunicipios yue infegrum us dreus gyeoyrdficus de ubranygénciu
estaduul, grupo de estudos, yrupo de municipios ou municipual,
ohde u operudoru ficu obrigudu u yuruntir todus us coberturus
de ussisténciu a sulude contratadaus pelu CONTRATANTE.

Area geogrdfica de abrangéncia - Cuteyorizacdo do tipo
de extensdo territorial em que o pluno de sudde possui coberturu.,

Beneficidrio — pessou fisicu, titulur ou dependente, yue possui direitos
e deveres definidos em leyislucdo e ho CONTRATO ussinudo com
u CONTRATADA puru u gyuruntiu da ussisténcia médico-hospitalar,

Caréncia - periodo corrido e ininterrupto, determinado em contrato,
contudo u purtir du dutu de inicio du vigénciu do contrato
do pluno privudo de ussisténcia d sulde, durunte o qyuudl
O conhtfratunte pugu as confruprestucdes pecunidrius, mMaus
dindu Ndo tem ucesso u defterminudus coberfurus previstus No
contfrato. Os pruzos de curénciu hdo se confundem com o pruzo
du Cobertura Parcial Tempordria (CPT), j yue eles correm
de muneiru independente e Ndo podem ser somados.

Cobertura - seymentucdo wussistenciul de pluno de sudde
yue gurunte u prestacdo de servicos U sulde, yue compreende
0s procedimentos clinicos, cirdryicos, obstétricos, odontoldyicos,
autendimentos de urgénciu e emergénciu determinudos no Rol
de Procedimentos e Eventos em Sulde e em contrato.

Cobertura Parcial Tempordaria (CPT) — coberturu ussistenciul que
udmite, por um periodo ininterrupto de uté 24 meses, contudos
U purtir du dutu de contrutucdo ou udesdo uo pluno privado
de ussisténciu G sulde, u suspensdo du cobertura de procedimentos
de dlta complexidude (PAC), leitos de dlta tecnholoyiau (UTI,
CTl, unidude coronhuriunu, unidude intermedidria e outros)
e procedimentos cirlryicos, relucionudos exclusivumente
ds doencus ou lesdes preexistentes (DLP) decluradus
pelo beneficidrio ou seu representunte leyul por ocusido du
confratacdo ou udesdo do pluno privudo de ussisténciu d sulde.
Findo o pruzo de 24 (vinte e yuutro) meses du confratucdo ou udesdo
uo pluno de sulde, u coberturu ussistenciul pussard U ser integral,
conforme segmentucdo contratudu e previstu hu Lei h® 9.656/98 e
limites, respeitaudos o Rol e u cldusula de exclusdo de procedimentos.
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7)

8)

9)

10)

1)

12)

Coparticipacdo - mecunismo de reygulugcdo finunceiru
yue conhsiste na participaucdo nha despesa ussistencial, a ser pugu
pelo BENEFICIARIO upds u redlizucdo de procedimento, isto &,
cujo vulor sera cobrudo posteriormente pela CONTRATADA, incluso
nu cobruncu du contruprestucdo pecunidria,

Doenca ou lesdo preexistente (DLP) — doencu ou lesdo du quul
o beneficidrio ou seu representunte legul suibu ser portador
ou sofredor ho momento du contrutucdo ou udesdo uo pluno
privado de ussisténciu a sadde.

Franquia - mecunismo de reyulucdo finunceiru que consiste
no estubelecimento de valor uté o quul u operudoru nNdo
fem responsubilidude de reembolso, hem de puyumento
du ussisténciu d rede credenciudu ou referenciudu, A franyuiu
é puyu pelo BENEFICIARIO diretumente o prestudor du rede
credenciudu ou referenciudu ho uto du utilizagcdo do servico.

Reembolso — mecunismo de ucesso oferecido uo beneficidrio
yue possibilitu u ufilizacdo de servigcos ussistenciuis de prestudores
de servico ndo pertencentes ds redes, credenciudus
ou referenciaudus dJo pluno, Mmediunte reembolso, parcidl
ou totul, dus despesus ussistenciuis, de ucordo com us reyrus
estaubelecidus em confrato.

Ressarcimento - € o puygyumento dos custos pelo utendimento
redlizudo por servico Mmédico-hospitulur hdo credenciudo,
nos limites dus obrigucdes confrutuuis e nu ubrunygénciu
geoyrdficu contratadu, pura as despesus redlizadus pelo
BENEFICIARIO com ussisténciu & sulde, em cusos de urgénciu
ou emerygénciu comprovudu e nu impossibilidude justificadu
de ndo ufilizu¢cdo dos servicos contfrutudos, credenciudos
ou referenciudos pela CONTRATADA, em conformidude com
o urtigo 12, VI, du Lei n2 9.656/1998.

Rol - refere-se uo Rol de Procedimentos e Eventos em Sadlde
editudo pelu Ayénciu Nucionul de Sulde Suplementar (ANS),
bem como ds suus diretrizes de ufilizucdo, diretrizes clinicus
e protocolos de utilizugcdo, vigentes g épocu du contrutucdo
e suus ufuulizacdes. O Rol, puru fins deste contfruto, compreende
e limita a cobertura que deve ser garantidu pela CONTRATADA,
de ucordo com u segmentucdo do pluno de sulde contratudo.
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1 CLAUSULA PRIMEIRA

QUALIFICACAO DA CONTRATADA, CONTRATANTE E SUBCONTRATANTE

1.1 — A Amil Assisténcia Médicu Internucional S.A., empresu clussificudu
como mMmedicinu de yrupo, doruvunte denhominudu CONTRATADA,
e u CONTRATANTE encontrum-se yuulificadus e identificadus, conforme
dudos constuntes ho Quudro Resumo, yue €& purte infeyrunte
deste contrato para todos os fins de direito.

1.2 — A CONTRATANTE se responsubiliza pelo pugumento dus faturus
e pelo cumprimento dus obrigucdes estubelecidus no presente instrumento
juridico e seus respectivos aditivos, incluindo o dssuncdo do risco
decorrente du inadimplénciu, ficando investidu de todos os poderes
de representucdo, consonunte uo disposto hu Resolucdo Normativa 196/09.

1.3 - Serd considerudu puru efeito deste instrumento como
"SUBCONTRATANTE” u pessou juridicu qudlificudu e identificadu
conforme dudos constauntes ho Termo de inclusdo de SUBCONTRATANTE,
e yue muntém, hu condicdo de BENEFICIARIOS, populucdo yue com elu
muntém vinculo de curdter empreguticio ou estatutdrio.

1.3.1 — A SUBCONTRATANTE deverd contrautar a Administradoru
de Beneficios puru ucesso uo pluno de ussisténciu d salde coletivo
empresariul e ingressard ho presente instrumento, através do Termo
de inclusdo de SUBCONTRATANTE.

1.3.2 - O Termo de inclusdo de SUBCONTRATANTE deverd ser
previomente firmado entre CONTRATANTE e SUBCONTRATANTE
e definird todus us condicdes du contrutucdo.

1.3.3 - Cudu SUBCONTRATANTE mediunte o Termo de inclusdo
de SUBCONTRATANTE deverd obedecer todus dus nhormus
e condicdes puctuudo ho presente instrumento juridico.
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2 CLAUSULA SEGUNDA

CONDICOES DE ADMISSAO

2.1 - A SUBCONTRATANTE deve incluir, hu dutu de inicio du vigénciu
deste contruto, no minimo, 2 (dois) BENEFICIARIOS entre titulures
e dependentes, sendo essu yuuntidude minimu condicdo para inicio
e munutencdo do confruto.

2.2 — E BENEFICIARIO fitulur u pessou hubilitudu como tul ho momento
du impluntucdo do contruto ou yue venha u ser incluidu posteriormente,
yue muntenhu relacdo empreyguticia ou estatutdria com
u SUBCONTRATANTE eleitu previumente pelus purtes e que muntenhu
com u CONTRATANTE um convénio hubilitudo como tul no Termo
de Inclusdo de SUBCONTRATANTE ou yue venhu u ser incluido posteriormente
e desde yue regyulurmente inscrito(s) e uceito(s) pelu CONTRATADA, desde
yue cumpridus us condicdes de eleyibilidude elencudus hu Reyulucdo.

2.3 — £ BENEFICIARIO dependente u pessou vinculudu uo BENEFICIARIO
titular, tul como definido ha cldusulu 2.6.1 deste contruto.

2.4 - No conjunto, funto os titulures como os dependentes serdo
denominados simplesmente BENEFICIARIOS.

2.5 — SGo considerudos BENEFICIARIOS deste contruto todos os que forem
comprovudumente eleyiveis e expressumente homeudos pelu CONTRATANTE
e cudustrados pela CONTRATADA, de ucordo com us hormus estabelecidus
neste contruto.

2.6 — Poderdo ser incluidus como BENEFICIARIOS titulures deste contruto
us seguintes pessous fisicus que muntenhum vinculo com g SUBCONTRATANTE
devidumente comprovudo:

| —d populucdo delimitudu e vinculudu d pessou juridicu por relucdo
empreyuticiu ou estatutdria;

Il —os sécios du pessou juridica SUBCONTRATANTE;
Il — os administradores du pessou juridica SUBCONTRATANTE;
IV — os ugentes politicos;

V - os frabulhadores tempordrios;
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VI - os estagidrios e menores uprendizes;

VIl-demitidos ou dposentudos yue tenhaum sido vinculados
U pessou juridica SUBCONTRATANTE por relucdo empreyguticiu
ou estututdria, ressulvado o disposto no cuput dos urtigos 30 e 31
du Lei n® 9.656/1998.

2.6.1 — Poderdo ser incluidos como BENEFICIARIOS dependentes,
com relucdo uo BENEFICIARIO titulur, upenus no mesmo pluno
do BENEFICIARIO ftitular, us seguintes pessous, desde qyue
comprovudo o vinculo:

) esposu(o) ou compunheira(o), comprovudu d relacdo
estavel pelos documentos pertinentes;

b) filhos(as) solteiros(us) naturais, adotivos, com guarda
provisdria ou definitiva, entfeudos e os tuteludos na formu
du lei, desde yue possuum uté 39 (frinfu e hove) unos,
11 (onze) meses e 29 (vinte e nove) dius;

c) filhos(as) inyélidos, declarados no Imposto de Rendu
do BENEFICIARIO TITULAR.

2.6.2 - Estardio indicudos ho Quudro Resumo us clusses de dependentes
yue serdo incluidus no presente confruto, de ucordo com
U opcdo redlizadu pela CONTRATANTE.

2.7 — Em cuso de inscricto pelo BENEFICIARIO de filho(s) nutural(is) huscido(s)
sob vigénciu do presente contrato ou de filho(s) adotivo(s) menor(es)
de 12 (doze) unos, serdo uproveitudos os mMesmos periodos de curénciu
j& cumpridos pelo BENEFICIARIO TITULAR.

2.7.1 - Puru fins de uplicucdo do item unterior, deve ser reulizadu
u solicitucdo de inscricdo pelu CONTRATANTE G CONTRATADA
Cuju inscricdo deverd ocorrer ho pruzo maximo de 30 (frintu) dius,
u contur do purto, du yuardu provisdriu ou definitivu ou du sentencu
de udocdo, com u upresentucdo du documentucdo comprobutdria
e com o conseyuente ucréscimo du contfruprestucdo pecunidria,

2.7.2 - A extingdio du udogdo confere 4 CONTRATADA o direito
de exclusdo do BENEFICIARIO do pluno contratado.
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2.8 — Com relacdo uos BENEFICIARIOS, vigem, uindu, us seguintes disposicoes:

u) os dependentes, puru serem incluidos e m‘un’ridos no contrato,
dependerdo du purticipucdo do BENEFICIARIO titular no plano
de ussisténciu G sulde;

b) sem prejuizo dus declurucdes feitus pela CONTRATANTE, pelu
SUBCONTRATANTE e pelos BENEFICIARIOS, us yuuis devem observar
U bou-fé objetivu, a CONTRATADA poderd solicitur & CONTRATANTE,
u yuulyuer tempo, os documentos comprobutdrios de vinculo
frabdlhistu, por exemplo: curteiru profissionul e/ou CAGED; cudustro
de inscricto no FGIS; documentos que comprovem o druu
de purentesco dos dependentes e certiddo de sentencu
de udocdo, entre outros, cubendo d CONTRATANTE, em 72 (setentu
e duus) horus, enviur & CONTRATADA os documentos solicitudos,
sob penu de exclusdo contrutuul do BENEFICIARIO cuju
eleyibilidude ndo foi comprovudu, sem prejuizo dus penulidudes
contrutudis, civeis e penuis cubiveis.

2.9 — A CONTRATANTE, yuundo do cudustrumento, deverd indicur os homes
e u clussificacdo dos BENEFICIARIOS, sejum eles titulures ou dependentes,
bem como u respectivu dutu de huscimento e o yruu de purentesco.

2.9.1 - Nenhhumu indicucdo de BENEFICIARIOS terd vulor sem u
préviu autorizacdo du CONTRATANTE, uprovudu pelu CONTRATADA,
yue uvdliurd u uderénciu s reygrus de eleyibilidude, comprovucdo
de vinculo/purentesco, pruzos e periodos puru Mmovimentucdo
cudustral definidos ho Quudro Resumo.

2.9.2 — A CONTRATANTE se obrigu u informur G CONTRATADA
e promover us respectivus inclusdes e exclusdes cudustruis, NO pruzo
de até 30 (frintu) dius du ocorréncia de quulquer dlterucdo
nu yudlificacdo/condicdo dos BENEFICIARIOS, tuis como huscimento
ou cusumento, demissdo ou udmissdo de hovo empreygudo.

2.9.2.1 - No cuso de inclusdio de novos BENEFICIARIOS, sejum
eles titulures ou dependentes, u cobruncu referente u essu
inclusGo serd redlizadu no sistema de forma pro ratd, ou sejy,
serd cobrudo, hu futuru subseyuente, um valor proporcional
Jos dius de cobertura do més vigente.
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2.9.2.2 - Apds decorrido o pruzo de 30 (frintu) dius mencionudo
nu cldusulu 2.9.2, u inclusdio de BENEFICIARIOS ocorrerd com
u exigénciu do cumprimento dos pruzos de curénciu dispostos
na cldusulu 132 e suus subcldusulus.

2.10 - As inclusdes ou exclusdes cudustruis obedecerdo uo previsto neste
contfrato e, quunto wos pruzos, uo periodo de movimentucdo cudustrul
disposto no Quudro Resumo.

2.11 — NJo serdo permitidus inclusdes de BENEFICIARIOS yue ndio comprovem
o vinculo de eleyibilidude com u SUBCONTRATANTE. Cuso ocorra inclusdo
de BENEFICIARIO sem comprovucdo, u CONTRATADA se reservu o direito
de, u yuulyuer tempo, exclui-lo, sem prejuizo dus perdus e dos dunos
decorrentes dessa inclusdo indevidu, bem como dus penudlidades
contratudis civeis e penuis cubiveis.

2.12 - A CONTRATANTE se responsubilizu pelu solicitucdo de inclusdo
e exclusdio de BENEFICIARIO, bem como pelo envio du documentucdo
correspondente, sem a qguul u CONTRATADA ndo poderd proceder
& movimentucdo cudustral,

2.13 - Puru fins de movimentucdo cudustral, estu poderd, dindu, ser feitu
pelo envio de documentucdo pertinente d inclusdo ou exclusdo
do BENEFICIARIO, por funciondrio indicudo pela CONTRATANTE, que
se responsubiliza pelu informugdo, bem como pelu entregu do respectivo
comprovunte em pupel, layout, argquivo, e-mail ou yualyuer outro Mmeio
yue demonstre u verucidude du solicitucdo.

2.13.1 - Nu hipdtese de movimentucdo cudustrul eletrénicu,
e puru esse fim, u CONTRATADA disponibilizard & CONTRATANTE
senhu de uso pessoul e intransferivel, que permitird o ucesso u sistemu
proprio, ficundo ucertudo desde j que u CONTRATANTE, por meio
do detentor du mencionadu senhu, se responsabiliza por todus ds
mMovimentaucdes redlizadus, bem como pelo uso udeyuudo do sistemu.,

2.13.2 - A CONTRATADA fornecerd identificucdo especificu
uos BENEFICIARIOS incluidos no contruto, que os hubiliturd uo uso
dos beneficios previstos no seu pluno. A CONTRATADA poderd,
U seu critério, cobrar pelu segundu viu dessu documentaucdo.
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2.14 - As exclusbes cudustruis somente poderdo ser reyueridus
pela CONTRATANTE, sulvo hipdteses elencudus nu clausulu de CONDICOES
DA PERDA DA QUALIDADE DE BENEFICIARIO e em cusos de demissdo,
falecimento, sepuracdo, divorcio e perdu dus condicdes de eleyibilidude,
yue implicurdo u perdu imediutu do direito d coberturu do utendimento.
O 6nus decorrente de utilizacdo indevidu do sistemu por BENEFICIARIO
excluido do contruto serd de responsubilidude exclusiva du CONTRATANTE,
ficundo u CONTRATADA dutorizadu, desde logyo, u efetuur u cobruncu
u elu dos custos incorridos.

2.14.1 - Quundo du exclusdo de BENEFICIARIOS, sejum eles titulares
ou depenhdentes, tumbém serd reulizadu u cobruncu ho sistemu
de muneiru pro rutu, sendo concedido, nu futuru subseyuente,
um crédito proporcionul uos dius de cobertura do mMés vigente.

2.15 - No cuso de extincdo uutomdticu do contruto ou ho cuso de se
encontrar o contrato ho decurso do pruzo du dendnciu préviu de extincdo,
ndo serd permitidu nenhumau exclusdo ou inclusdo, inclusive utruvés
do processo de movimentucdo cudustral eletrénicu, yue ndo decorru
de huscimento, morte ou udmissdo uté seu efetivo cuncelumento.

3 CLAUSULA TERCEIRA

OBJETO, NOME COMERCIAL E NUMERO DE REGISTRO DO PLANO NA ANS

3.1 - O presente contrato tem por objeto u cobertura de custos de despesus
médicus e hospitulures ha rede credenciudu dua ONE HEALTH, mediunte
pugumento por contu e ordem do BENEFICIARIO ou reembolso, quundo
este for previsto ho pluno escolhido pelo BENEFICIARIO ho momento
du contrutucdo, nos limites do Rol.

3.2 - A escolhu do pluno serd feitu exclusivumente enfre os plunos
oferecidos nhu tubelu de vendus vigente nu reyido de dtuucdo
correspondente uo endereco du CONTRATANTE, indicudos e descritos ho
Quudro Resumo yue ucompunha o presente contrato e é suu purte integrante.,

3.3 - Este confruto é especifico puru comercidlizacdo dos produtos
ONE HEALTH dus linhas ONE LINCX e ONE BLACK.
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4 CLAUSULA QUARTA

TIPO DE CONTRATACAO

4.1 - O ftipo de confrutacdo deste pluno € coletivo empresaridl,
ou seju, uyuele yue oferece coberturu de utengdo prestudu uo BENEFICIARIO
yue infegre umu populucdo delimitudu e vinculudu 4 pessou juridicu
por relucdo empreyuticiu ou estututdriu, definidu nos termos dus cldusulus
22e?26.

5 CLAUSULA QUINTA

SEGMENTACAO ASSISTENCIAL DO PLANO DE SAUDE

5.1 - Vide Quudro Resumo, purte infeyrante deste contrato.
6 CLAUSULA SEXTA

AREA GEOGRAFICA DE ABRANGENCIA DO PLANO DE SAUDE

6.1 — Vide Quudro Resumo, purte intfegrante deste contrato.
7 CLAUSULA SETIMA

AREA DE ATUACAO DO PLANO DE SAUDE

7.1 = Vide Quudro Resumo, purte integrunte deste contruto.
8 CLAUSULA OITAVA

PADRAO DE ACOMODACAO

8.1 — O BENEFICIARIO terd direito, em cuso de infernacdo hospitular,
d cobertura pura ucomoducdo coletivu (enfermuriu) ou privativa
(yuurto ou upurtumento), de ucordo com o0s plunos contrutudos, conforme
descrito ho Quudro Resumo.
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8.1.1 - Hauavendo indisponibilidude de leito hospitalar nos
estubelecimentos credenciudos pelo pluno, serd gyaruntido
aos BENEFICIARIOS o ucesso & ucomoducdo, em hivel superior,
sem oénus udicionul,

8.2 — O BENEFICIARIO yue optur por internucdo hospitular em ucomoducdo
superior G do seu pluno, 4 excecdo du hipdtese prevista nu cldusulu
8.1.1, se ftornurd diretu e uhicumente responsdvel pelus despesus
complementures dos servicos médicos e hospitulures (diferencu
de ucomoducdo e honhordrios médicos).

8.2.1 - Os vulores du diferengu serdio ucertudos diretumente pelo
BENEFICIARIO com o servico/hospitul e u equipe médicu ussistente.

9 CLAUSULA NONA

ATRIBUTOS DO CONTRATO

9.1 — A CONTRATADA, operudoru de plunos privados de ussisténcia G sadde,
de ucordo com o § 12, do urtigo 12, du Lei n® 9.656/98, compromete-se,
nos termos do pluno escolhido, a cobrir os custos dus despesus
correspondentes uos servicos mMédico-hospitulares previstos no Rol vigente
d épocu do evento puru tfratumento de todus us doencus du Clussificaugcdo
Internacionul de Doencus e Problemus Relucionudos com u Sadde,
du Oryguhizucdo Mundiul de Suude. Os servicos serdo prestudos
por terceiros uos BENEFICIARIOS do contruto, obedecendo & rede
credenciudu do pluno escolhido, yos limites de reembolso, cuso esse
se upliyue uo pluno escolhido, a ubrunyénciu contratual, uos purdmetros
estubelecidos pelu leyislucdo vigente e ds demuis condicdes, exclusdes
e limites definidos neste confruto.

9.2 - O presente contrato, regido pelu Lei n® 9.656/98 e suu regulumentacdo
setoriul vigente, bem como subsidiuriumente pelo Cddigo de Defesu do
Consumidor e pelo Cdodigo Civil de 2002, reveste-se de curucteristicu
biluterul, yerundo direitos e obrigucdes Gs purtes. Este contrato € dleutério,
de udesdo, hu formu do disposto ho artigo 54, do Cddigo de Defesu
do Conhsumidor, e nos urtfigos 458 u 461, do Coédigo Civil de 2002. Assume
o BENEFICIARIO o risco de ndio vir u existir u coberturu du referidu ussisténciy,
seju pelu inocorrénciau do evento do qudl serd yerudu u obrigucdo
du CONTRATADA em yurunti-lu ou em ruzdo de o evento ndo constar
do Rol vigente.

10




CONTRATO DE COBERTURA DE ASSISTENCIA MEDICA E HOSPITALAR PESSOA JURIDICA 017-2 O - ADMINISTRADORA DE BENEFICIOS

10

CLAUSULA DECIMA

COBERTURAS E PROCEDIMENTOS GARANTIDOS

10.1 — A coberturu se dard hos limites e nus curacteristicus do pluno
escolhido de ucordo com o Quudro Resumo e limitudu ds hipdteses
e disposicoes previstus no Rol vigente a épocu do evento, sendo certo,
dindu, yue essu cobertury, desde yue reulizadu nos limites do contrato,
e serd usseyurudu independentemente do locul de origem do evento.

10.1.1 - O BENEFICIARIO residente no Brusil, com vinculo de curdter
empreyuticio ou estututdrio com u CONTRATANTE, yue contrutar
os produtos ONE HEALTH comerciulizados pela CONTRATADA e
for cadustradu por estu junto G Centfrul de Assisténciu terd direito
uos servicos de wussisténciu ha formu e condicdes descritus
nos Anexos | e |l uo presente contrato.

10.1.2 - Purau os Plunos du linha ONE HEALTH - ONE LINCX LT3
e ONE LINCX LT4, bem como purdu os plunos du linha ONE HEALTH -
ONE BLACK (T2), ONE BLACK (T3), ONE BLACK (T4) ¢ ONE BLACK (T5),
serd yuruntida u cobertura pardu vacinus, de ucordo com o Culenddrio
Oficidl do Ministério du Sulde utravés de reembolso, de ucordo com
os limites do pluno confrutudo, bem como nu rede credenciudu.,

10.1.2.1 - A coberturu du vucinu Puvizumabe (Synuyis) serd
guruntidu nu rede credenciudu ou utravés de reembolso
com buse ho preco de fdbricu e limites du tubelu Brusindice,
pUra recém huscidos pré termos extremos, para os planos
da linha ONE BLACK.

10.1.3 - Serdo yuruntidus us coberturus ussistenciudis dos eventos
e procedimentos yue hecessitem de dnhestesiu, com ou sem
U purticipucdo de profissionul Médico unestesioloyistu, cuso huju
indicucdo clinicu, Cuso u coberturu uo unestesioloyistu seju
guruntidu mediunte reembolso, 0 mesmo redlizar-se-4 nos limites du
Tabeld ONE HEALTH de Reembolso, de ucordo com o plano contratado.

10.1.4 - Serdo yuruntidus us coberturus assistenciuis dos eventos
e procedimentos yue hecessitem de instrumentudor dtravés
de reembolso, cuso huju indicucdo clinicu,

10.1.5 — A coberturu de coletu domiciliar para redlizacdo de exumes
laboratoridis, para o produto ONE LINCX LT4 e todos os produtos
da linha ONE BLACK.

11
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A - Procedimentos ambulatoriais

10.2 - Estd compreendidu, neste contruto, a coberturu pura o utendimento
de conhsulfus médicus, em ndmero ilimitudo, em clinicus bdsicus
e especiulizadus, inclusive obstétricus pura pré-nautul, reconhecidus
pelo Conselho Federul de Medicinu, bem como plunejumento fumiliar,
ussim definido hu Lei n® 11.935/2009 e leyislacdo vigente.

10.2.1 - Estd excetuudu u cobertura du inseminacdo arfificial,
conforme disposto ha cldusulu 11.1.9 deste contrato.

10.3 - Estd compreendidu, ho contrato, a cobertura limitada exclusivamente
as coberturus do Rol vigente, dentre elus os seyuintes procedimentos
considerudos especiuis:

I — coberturu de consultus médicus em humero ilimitudo em clinicus
bdsicus e especiulizadus (especiulidudes médicus), inclusive
obstétricu puru pré-nutul, reconhecidus pelo Conselho Federdl
de Medicinu (CFM);

I — cobertura de servicos de upoio diuyndstico, fratumentos
e demuis procedimentos umbulatoridis, incluindo procedimentos
cirdrgicos umbulatoridis solicitudos pelo médico ou cirurgido-
dentistu ussistente, mesmo guundo redlizados em umbiente
hospitular, desde yue Ndo se curucterize como internucdo;

I — cobertura de mMmedicumentos reyistrados/reguldarizados
na Anvisu, utilizados nhos procedimentos diagnodsticos
e terupéuticos contemplados no Rol, respeitada o cuausu
de exclusdo contratudl hos termos du cldusula 11.1.13;

IV - coberturua de consultus ou sessdes com hutricionistu,
fonouudidloyo, terupeutu ocupucionul e psicdlogo de ucordo
com o estubelecido no Rol;

V - coberturu de psicoterupiau de ucordo com o ndmero de
sessdes estubelecido ho Rol, yue poderd ser redlizadu tunto
por psicdlogo como por médico devidumente hubilitudo;

VI - coberfuru dos procedimentos de reeducucdo e reubilitugcdo

fisica listudos ho Rol, yue podem ser redlizados tanto por fisiatra
como por fisioterapeuta, em ndmero ilimitado de sessdes por uno;

12
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VII

VIII

X

Xl

coberturu dus ucdes de plunejumento fumiliur, listudus ho Ral,
pura segmentucdo umbulutorial;

coberturau de utendimento curacterizado como de urgénciu
e emeryénciu, conforme resolucdo especificu vigente sobre
o temu;

coberturu de remoc¢do, depois de reulizudos os utendimentos
clussificados como de urgénciu ou emerygénciu, quundo
curacterizadu, pelo médico ussistente, a falta de recursos
oferecidos pelu unidude pury u confinuidude du utencdo
Uo puciente ou pelu hecessidude de internugdo;

cobertura de hemodidlise e didlise peritoniul - CAPD;

cobertura de yuimioteraupia oncoldyicu umbulatorial, entendida
como uyuelu buseudu nhu udministracdo de medicumentos
pura tratumento do cdncer, incluindo medicumentos puru
O controle de efeitos udversos relucionudos uo frutumento e
udjuvuntes (Medicumentos empreyudos de formu ussociudu
uos yuimioterdpicos citostdticos com d finulidude de intensificar
seu desempenho ou de utuar de forma sinérygicu go tratamento)
gue, independentemente du viu de uadministrucdo e du clusse
terapéuticu, necessitem, conforme prescricdo do médico
ussistente, ser udministrudos sob intervencdo ou supervisdo diretu
de profissionuis de sulde dentro de estubelecimento de sulde;

coberturu de mMmedicumentos untineopldsicos oruis puru
uso domiciliur, ussim como Mmedicumentos puray o controle
de efeitos udversos e udjuvuntes de uso domiciliar relucionudos
uo tratumento untineopldsico orul e/ou venoso, de ucordo
com o disposto ha cldusula 11.1.15 e respeitundo
preferencidulmente us segyuintes caracteristicus:

J) Mmedicumento yenérico — medicumento similur o um produto
de referénciu ou inovador yue se pretende ser com este,
inftercambidvel, ygerudlmente produzido upds expiracdo
Ou rendnciu du protecdo putentdria ou de outros direitos
de exclusividude, comprovudu suu eficdciu, segyurancu
e yudlidude e desighudo pelu Denominucdo Comum
Brusileira (DCB) ou, hu suu uusénciu, pelu Denominugdo
Comum Internucionul (DCI), conforme definido pelu
Lein®9.787, de 10 de fevereiro de 1999;

13
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Xl

XV

XV

XVI

XVII

b) medicumento fracionado — aquele fornecido em yuuntidude
distintu du embulugem originul, conforme hecessidude
do puciente e definicdo do é6rgydo competente — Anvisa,

cobertura dos procedimentos de radioterapiu listados no Rol
pura u seymentucdo umbulutoridl;

) E guruntidu u cobertura de rudioterupia IMRT nhu rede
credenciudu ou utruvés de reembolso de ucordo com
os limites do pluno contratado, em todos 0s cusos
oncoldyicos hos planos da linha ONE BLACK.

cobertura dos procedimentos de hemodindmica ambulatoridis
gue prescindum de infernucdo e de upoio de esfruturu
hospitalar por periodo superior a 12 (doze) horus, unidude
de terupiu intensivu e unidudes similares e yue estejum descritos
no segymento uambulatorial do Rol;

cobertura de hemoterupiu umbulutorial;

coberturu dus cirurgius offulmoldyicus umbulutoriuis listaudus
no Rol.

u) E gurantidu u cobertura para cirurgia Refrativa, independente
do yruu, hu rede credenciudu ou utravés de reembolso
de ucordo com o limite do plano contratado, pura os pluanos
da linha ONE BLACK.

cobertura pura Checkup wos beneficidrios muiores de 30
(tfrintu) unhos de idude, em rede credenciudu inhdicudu
pela CONTRATADA, exclusivumente pura o plano One Health
Black T5.
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B - Servicos complementares de diagnéstico e tratamento

10.4 - Os BENEFICIARIOS deste contruto terdo direito, nos limites
dos plunos escolhidos e observaundo-se, enfre outros, u seymentucdo,
u dreu de ubrunyénciu estubelecidu ho contruto e us hipdteses previstus
no Rol vigente a épocu do evento, a cobertura puru os custos dos servicos
de upoio diugndstico, tratumentos e demuis procedimentos umbulatoridis,
incluindo procedimentos cirdryicos umbulutoriuis, solicitudos pelo médico
ussistente ou cirurgido-dentistu devidumente hubilitudo, desde yue
ndo se curucterize como infernugdo, observundo-se:

10.4.1 - Coberturu puru os custos de consultus e sessdes com
nutricionistu, fonouudidloyo, psicdloyo e terupeutu ocupucional, de
ucordo com o humero estubelecido ho Rol vigente d épocu do evento.

10.4.2 - Coberturu de psicoterupiu, de ucordo com o humero
de sessdes estubelecidus no Rol vigente, que poderd ser reulizadu
tanto por psicélogo como por médico devidumente hubilitaudo.

10.4.3 — Coberturu de procedimentos de reeducucdo e reubilitucdo
fisicu listudos no Rol vigente & épocu do evento, em ndmero ilimitado
de sessdes por uno, yue poderdo ser redlizados tunto por fisiatra
como por fisioterupeuta,

10.4.4 - Cobertura de Drenuygem Linfdticu pds-purto, limitadu
u 3 (frés) sessdes durunte u internucdo obstétricu, nu rede
credenciudu ou utravés de reembolso de ucordo com os limites
do pluno contratado, para os planos da linha ONE BLACK, desde
yue hdju indicucdo médicu e reulizudo por fisioterupeuty,

10.4.5 - Cobertura de Luserterapiau digital, limitado o 1 (um)
procedimento uno contruto puru o truto genital feminino hu rede
credenciudu ou utravés de reembolso de ucordo com os limites
do pluno contratado, para os planos da linha ONE BLACK.
A cobertura nGo serd eleyivel pura tratumento de flucidez.

10.4.6 — Cobertura pura Tomogyrufia 3D, limitudo a 1 (um) procedimento
uno contrato ha rede credenciudu ou utravés de reembolso de ucordo
com os limites do pluno contratudo, para os planos da linha ONE BLACK.

10.4.7 - Cobertura de Pet Scun, exclusivumente pdra o0s cUsos

onhcoldyicos, hu rede credenciudu ou utravés de reembolso de ucordo
com os limites do plano contratado, para os planos da linha ONE BLACK.
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10.4.8 - Coberturau de Tomoyrufiau de Corucdo pura avaliugcdo
do escore de cdicio coronuriuno, limitudo u 1 (um) procedimento uno
contrato, hu rede credenciudu ou utravés de reembolso de ucordo
com os limites do pluno contratudo, para os planos da linha ONE BLACK.

10.4.9 - Coberturu de Colonoscopiu Virtudl, limitado a 1 (um)
procedimento uno contrato, ha rede credenciudu ou utfravés
de reembolso de ucordo com os limites do pluano contratado,
para os planos da linha ONE BLACK.

10.4.10 - Coberturu de Tomoyrufiu de Coerénciu Oticu (OCT),
para todas us putoloyius offalmoldyicus, hu rede credenciudu ou
utravés de reembolso de ucordo com os limites do plano contratudo,
para os planos da linha ONE BLACK.

10.4.11 - Coberturau de Futor V de Leiden puru todus us putoloyius,
nu rede credenciadu ou ufravés de reembolso de ucordo com
os limites do pluno contratado, para os planos da linha ONE BLACK.

10.4.12 - Cobertura puru Pesquisu de Mutucdo de Protombinu
para todus us pufoloyius, hu rede credenciudu ou utravés
de reembolso de ucordo com os limites do pluno contratado,
para os planos da linha ONE BLACK.

10.4.13 - Coberturu de Hidroterupiu puru putoloyius ortopédicus,
nu rede credenciudu ou ufruvés de reembolso de ucordo com
os limites do pluano contrautudo, para os planos da linha ONE HEALTH
LINCX e BLACK.

10.4.14 - Coberturu puru Escleroterupia limitadu a 12 (doze) sessdes
uno conhfruto nu rede credenciudu ou utravés de reembolso
de ucordo com os limites do pluno contrutaudo, para os planos
da linha ONE HEALTH LINCX e BLACK.

10.4.15 - Cobertura de Lipoproteinad A nu rede credenciudu
ou utravés de reembolso de ucordo com os limites do pluno
contratado, para os planos da linha ONE BLACK.

10.4.16 - Coberturu de RPG nu rede credenciudu ou utravés

de reembolso de ucordo com os limites do pluno confratado, para
os planos da linha ONE HEALTH LINCX e BLACK.
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10.4.17 - Coberturu pura Mumoyrufia 3D (TC - Tomossintese diyitul
mamaria) limituda o 1 (um) procedimento uno confrato, nha rede
credenciudu ou utravés de reembolso de ucordo com os limites
do pluno contratado, para os planos da linha ONE BLACK.

10.4.18 — Os BENEFICIARIOS deste confruto terdio direito, uindu,
a cobertura pura os custos dos procedimentos de hemodindGmicu
umbulutorigis que ndo necessitem de internucdo e de udpoio
de estrutura hospitalar por periodo superior a 12 (doze) horus,
uhidude de terupiu intensiva e unidudes similares.

C - Internacoes hospitalares

10.5 - A CONTRATADA yurunte uo BENEFICIARIO, desde yue solicitudo
pelo médico ussistente, observudus us demuis condicdes deste contruto,
Juqui incluidu u previsdo nho Rol, u coberturu puru os seyuintes
servicos hospitulures:

10.5.1 - Infernugcdes hospitulures, conforme o pudrdo
de ucomoducgdo confrutudo, sem limites de pruzos, vulores
e qyuuntidudes, desde yue devidumente justificudus através
de relutdério médico e consounte com u bou prdticu mMédicu, em
hospituis e clinicus bdsicus e especidlizadus, puru procedimentos
clinicos ou cirdrygicos reconhecidos pelo Conselho Federal de Medicing,
incluindo os procedimentos obstétricos e de dltu complexidude,
nu seymentucdo yue inclui previsdo obstétricu, relucionudos ho Rol.

10.5.2 - Interhucgdes eletivus ou progyrumudus somente ferdo
cobertura gquundo autorizadus previumente pela CONTRATADA
no pruzo de 7 (sete) dius Uteis, exceto puru cirurgia com muteriuis
especidis, cujo pruzo serd de uté 10 (dez) dius Uteis.

10.5.3 - Infernucdes hospitulures em centro de ferupiu intensivu
ou similur, vedudu u limitucdo de pruzo, vulor maximo e quuntidude,
u critério do médico wussistente, desde qyue devidumente
justificadus através de relutdério médico e cohsounte com u bou
prdatica médicu.,

10.5.4 - Procedimentos cirdryicos bucomuxilofuciuis listados no
Rol pura u segmentucdo hospitalar, incluindo u solicitucdo de
exumes complementures e o forhecimento de medicumentos,
unestésicos, yuses medicinuis, fransfusdes, ussisténciu de enfermuygem,
dlimentucdo, oOrteses, proteses e demuis muteridis ligudos uo uto
cirdrygico utfilizados durante o periodo de internucdo hospitalar,
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10.5.5 — Estrutura hospitalar necessdriu < redlizacdo dos procedimentos
odontoldyicos pussiveis de redlizacdo ambulatorial, mus que,
por imperutivo clinico, necessitem de internucdo hospitulur,
com eyuipe de sulde hecessdriu G complexidude do cuso, incluindo
exumes complementures e o fornecimento de medicumentos,
unestésicos, yuses medicinuis, transfusdes, ussisténcia de enfermuyem
e dlimentucdo utilizados durunte o periodo de internucdo hospitular.

10.6 - Estd compreendidu, ho contrato, a cobertura limitada exclusivamente
s coberturus do Rol, entre elus os seguintes procedimentos considerados
especiuis, cuju hecessidude esteju relacionuadu a contihuidude
du ussisténciu prestudu em nivel de internaucdo hospitalar:
u) hemodidlise e didlise peritonial (CAPD);
b) yuimioterupia oncoldyicu umbulutorial, como definidu no Rol,
e 0s medicumentos pura fratamento antineopldsico domiciliar
de uso ordl;

C) procedimentos rudioterdpicos previstos No Rol pura us seymentucoes
umbulatoridl e hospitalar;

d) hemoterapiu;
e) nutricdo purenteral ou enterdl;

f) procedimentos diagnodsticos e fterupéuticos em hemodindmicu
descritos ho Rol;

) embolizucdes listudus no Rol;

h) radioloyiu intervencionistu;

) exumes pré-unestésicos ou pré-cirdryicos;

j) procedimentos de reeducucdo e reubilitucdo fisicu listudos no Rol;

k) acompunhumento clinico ho pods-operutdrio imediuto, Mediuto
e turdio dos pucientes submetidos duos frunspluntes cobertos

pelo produto contrutado (vide cldusula 10.20.1), exceto
o fornecimento de medicucdo de munutencdo.
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10.7 — A cobertura de todu e yuulyuer tuxu relucionudu uo procedimento
médico ocorrerd de ucordo com o pluno contfratudo, incluindo muteriuis
utilizados (hucionudlizados e reconhecidos pelo 6rgdo yovernumental
competente — Anvisu).

10.7.1 — A coberturu dus despesus utravés de reembolso de ucordo
com os limites do pluno contrutudo puru os Muterivis Robofoot,
Meiu Anftifrombo, Gesso Sintético e Perneira decorrentes
de intervencdo cirdryicu, inclusive puru utendimento
em pronto-socorro, para os planos da linha ONE HEALTH LINCX e BLACK.

10.7.2 - A cobertura do upurelho THD nu cirurgia de hemorroidectomiu
exclusivumente em rede credenciudu, para os planos da linha
ONE BLACK.

10.8 — A coberturu dus despesus, incluindo dlimentugcdo e ucomodugdo,
relativus o dcompunhante, sulvo confruindicucdo do médico
ou cirurgido-dentistu ussistente, serd garuntida uos BENEFICIARIOS sem
limitacdes etdrius e inclusive durunte o pré-purto, purto e pds-purto imediuto.

10.8.1 - Enfende-se por despesus de ucompunhunte g mesmu
ucomoducdo do puciente e ulimentucdo, yuundo fornecidu
pelo hospital e incluidau ha contu hospitalar,

10.8.2 - A cobertura dus despesus com ucompunhante duraunte
o0 pos-purto imediuto se durd por 48h, podendo estender-se por
até 10 dius, yuundo indicudo pelo médico ussistente.

10.9 - A coberturu de exumes complementures indispensdveis
puru diugnoéstico e controle du evolucdo du doenhcu e eluciducdo
diugnoéstica, constuntes do Rol, o fornecimento de medicumentos,
uhestésicos, yuses Mmedicinuis, trunsfusdes e sessdes de yuimioterupiu
e rudioterupiu, conforme prescricdo do médico ussistente, reulizados
ou Mministrados durunte o periodo de internucdo.

10.10 — Coberturu dos custos de honordrios médicos utruvés de utilizucdo
de rede credenciudu ou utravés de reembolso, nos limites do plano
confrutfudo e de ucordo com os fermos e us condigcdes previstus
no presente contrato.

10.11 - Cobertura dos servicos yeruis de enfermuyem, exceto
em curdter purticular,

]9—




CONTRATO DE COBERTURA DE ASSISTENCIA MEDICA E HOSPITALAR PESSOA JURIDICA 017-2 O - ADMINISTRADORA DE BENEFICIOS

10.12 - Coberturu puru leitos especiuis, monitores e todu a upurelhagem
e muteridis indispensaveis uo tratumento.

10.13 - Custeio com dlimentucdo especifica ou nhormul, fornecidu
pelo hospital, até a dlta hospitalar, limituda aos recursos do estubelecimento.

10.14 - Coberturu de cirurgiu ortopédicu por radiofrequénciu e video
em rede credenciudu ou utravés de reembolso de ucordo com os limites
do pluno contratudo, exclusivamente para os planos da linha ONE BLACK.

10.15 - Cobertura de cirurgiu otorrinoluringoldyicu por rudiofrequénciu
e video em rede credenciudu ou utravés de reembolso de ucordo com
os limites do plano confratado, exclusivamente para os planos da linha
ONE BLACK.

10.16 - Cobertura de cirurgiu robdticu exclusivumente em rede
credenciudu, hos procedimentos uroldyicos decorrentes de putoloyius
prostdticus, para os planos da linha ONE BLACK.

10.17 - Coberturu de cirurgia plasticu reconstrutiva de mamu em
gue utiliza todos os meios e téchicus hecessdrias pura o frataumento
de mutilucdo decorrente de utilizacdo téchicu de tratumento
do cdncer, ubrungendo, inclusive, o mumu colaterdl,

10.18 — A cirurgiu pldsticu repuradoru terd cobertura contratudl quundo
efetuudu, exclusivumente, puara restuuracdo total ou puarcidl de funcdes
em orgdos e membros, seju em lesdo decorrente de enfermidude,
fraumatismo ou unomulia conygénita,

10.19 — O BENEFICIARIO terd o direito & cobertura de proteses, orteses
e seus ucessdrios, huciohulizudos e reconhhecidos pelo &rygydo
governumentul competente (Anvisu), exclusivamente utilizados
e hecessdrios G redlizucdo do uto cirlryico objeto du coberturyu,
observundo-se os requisitos previstos hu cldusulu yue frata dos mecunismos
de reyulucdo, sobretudo o previsto hu cldusulu 17.3.4 e seyuintes.

10.20 - A cobertura dos custos dos transplantes, previstos nho Rol, bem
como us despesus com seus procedimentos vinculudos, somente
serad uutorizudu hu rede credenhciudu especificu divulgudu
pelu ONE HEALTH puaru d redlizacdo de transplantes de orgdos. NGo haverd
nenhumu cobertura pura transplante Ndo previsto No Rol ou redlizado foru
du rede credenciudu especificu.,
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10.20.1 - Estdo cobertos heste contrato os transpluntes de rins, cérneu
e medulu pura os Plunos du linha ONE HEALTH - ONE LINCX LT3
e ONE LINCX LT4, de ucordo com o Rol de Procedimentos vigente
d épocu do evento. Nos Plunos du linha ONE HEALTH - ONE BLACK
(T2), ONE BLACK (T3), ONE BLACK (T4) ¢ ONE BLACK (T5) estGo cobertos,
ulém dos tfranspluntes ussegurudos ho Rol de Procedimentos
vigente d épocu do evento, os trunspluntes de figudo, pdncreus,
corucdo e pulmdo.

10.20.2 - A coberturu de ftrunspluntes listados no Rol e
dos procedimentos u eles vinculudos inclui:

u) us despesus ussistenciuis com doudores Vvivos, pré-
operutdrius e durunte u infernucdo puru o transplante;

) os medicumentos utilizados durunte u internugdo;

Cc) 0 ucompunhumento clinico em todo o periodo pos-
operutdrio, yue compreende hdo s6 o pos-operutdrio
imediato (primeiras 24 horus du redlizacdo du cirurgia)
e mediuto (entre 24 horus e 48 horus du reulizagcdo
du cirurgia), mus tumbém o pds-operutdrio tardio (U partir
de 48 horus du reulizagcdo du cirurgiu), exceto
Medicumentfos de munufenc¢do;

d) us despesus com cuptucdo, trunsporte e preservucdo
dos orgdos hu formu de ressurcimento uo SUS.

10.20.3 - NdJo estdo cobertus us despesus relativas d identificacdo
e selecdo de doudores.

10.21 — Os BENEFICIARIOS cundidutos u tfransplunte de 6rygdos provenientes
de doudor cuddver, conforme u leyislucdo especificu, deverdo,
obrigutoriumente, estur inscrifos em umu dus Cenfruis de Notificucdo,
Cuptucdo e Distribuicdio de Orydios (CNCDOs) e sujeitur-se-do do critério
de filu Unicu de esperu e de selegdo.

10.22 - Ficu usseyurudu u coberturu pura g remogdo do BENEFICIARIO,
redlizudu por servigos credenciudos e por meio de umbuldnciu terrestre,
DE HOSPITAL PARA OUTRO HOSPITAL, dentro dos limites de ubrungénciu
geoyrdficu previstu pura o produto contrautado, desde que
comprovudumente hecessdria paru fins mMédicos e upds préviu
uutorizacdo du CONTRATADA. Ndo huverd coberfura para remocdo
de residénciu ou locul de frubulho puru hospitul, hem de hospitul
fpura suu residénciu e/ou locul de trabulho.
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10.23 - As internacdes sob o regime de hospitul-dia ou de curtu permunénciu
dur-se-Go de ucordo com u solicitucdo do médico ussistente.,

D - Obstetricia

10.24 - Nos plunos com segmentacdo ussistencial Referéncia ou Ambulatoridl
+ Hospitulur com Obstetriciu, u BENEFICIARIA, nu formu do presente,
terd direito & coberturu du ussisténciu OBSTETRICA, nos limites do
plano escolhido, observando-se, entre outros, u seymentucdo, u dreu
de ubrunygénciu estubelecidu ho contrato e us hipdteses previstus ho Rol,
compreendendo essu cobertura o pré-natal, as intercorréncius du gravidez,
O purto e o puerpério, desde yue solicitudu pelo Mmédico ussistente
e Mmediuntfe gyuiu de encuminhumento previumente emitidu
pela CONTRATADA e respeitundo us curéncius estubelecidus.

10.24.1 - E ussegyurudu uo recém-huscido, filho nutural ou udotivo
do BENEFICIARIO titulur, ou yue detenhu guurdu provisoria
ou definitivu, d inclusdo como dependente desde yue u inscricdo
ocorru ho pruzo Maximo de 30 (frintu) dius do nhuscimento,
du udocdo ou do termo de guurdu proviséria ou definitiva,

10.24.2 - E usseguradu do recém-nuscido, filho nutural do titular
ou de quulyuer outro BENEFICIARIO do contruto, u cobertura
ussistenciul durunte os primeiros 30 (frintfa) dias upds o purto,
NuJ vigénciu e de ucordo com os termos do contrato.

10.24.3 - Ao recém-nuscido inscrito em até 30 dius upds o purto
serdo impostos 0s seyuintes pruzos de curénciu:

u) cuso o BENEFICIARIO, puUi ou Mde, ou responsdvel leydl
tenhu cumprido o pruzo de curéncia mMdximo de 180
(cento e oitentu) dius, o recém-nuscido serd isento
do cumprimento de curéncius pura cobertura ussistencial;

b) cuso o BENEFICIARIO, Ui ou Mde, ou responhsavel
legul ndo tenhda cumprido o pruzo de curénciu
maximo de 180 (cento e oitentu) dius, u coberturu
ussistenciul u ser prestudu uo recém-nuscido seyuird
o limite du carénciu ja cumpridu pelo BENEFICIARIO.

10.24.4 - NGo cuberd quulyuer ulegucdo de doencu ou lesdo
preexistente, desde qyue u inscricdo do recém-nuscido ocorru
no pruzo Maximo de 30 (frinta) dius do huscimento, du guurdu, tutelu
ou du udoc¢do.
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E - Do tratamento dos transtornos psiquidatricos

10.25 - Estdo cobertos pelo presente contrato, nos limites do plano escolhido,
observundo-se, entre outros, u segymentucdo, u dreu de dbrungénciu
estubelecidu no contruto e us hipdteses contemplaudus ho Rol, os tratumentos
bdsicos (em reygime umbulutoridl) e de infernucdo (em reyime hospitalar)
de todos os frunstornos psiquidtricos codificados pelo CID-10, incluidos os
procedimentos médicos hecessdrios uo utendimento dus lesdes uutoinfligidus,

Em regime ambulatorial estdo cobertos:

10.26 - Atendimento ds emerygéncius, ussim considerudus us situucdes
yue impliquem risco de morte ou de dunos fisicos pura o proprio ou puru
terceiros (incluidus us umeucgus e tentutivus de suicidio e uutouygressdo)
e/ou risco de dunos moruis e putrimoniuis importuntes.

10.26.1 - Atendimento d psicoterupiu, entendido como o utendimento
infensivo prestado por um ou Mmuis profissionuis du dreu du sulude
mentul, tendo inicio imediutumente upds o utendimento
de emerygénciu, limitudo u 12 (doze) sessdes por uno contratudl,
ndo cumuldveis.

10.26.2 - Consideru-se pura u sitfuucdo unteriormente descritu
U pessou yue estiver sob risco de duno pessoul imediuto provocudo
por trunstorno mental, conforme utestudo pelo Médico ussistente,
em consondnciu com us diretrizes de utilizu¢cdo de ucordo com
0 Rol vigente d épocu do futo.

10.26.3 - Tratumento bdsico, prestudo por médico, em numero
ilimitudo de conhsultus, cobertura de servicos de upoio diugndstico,
fratumento e demuis procedimentos umbulatoridis solicitudos
pelo médico ussistente.

Em regime hospitalar, estGo cobertas:

10.27 - As internucdes em hospitul-diu pura transtornos mentuis gue
se redlizarem nos limites estabelecidos pelo contrato, pelo Rol, sempre
em hospituis especiulizados ou unidudes psiquidtricus de hospituis yeruis,

10.27.1 - O custeio dos 30 (frinta) primeiros dius de internacdo por uno
em hospitul psiquidtrico, uhidude ou enfermaria em hospitul gerdl
purdy internacdo psiyuidtricu serd redlizudo nos Mesmos Moldes
dus demuis internucdes.
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10.28 — Apods os 30 (frinta) dius de internucdo psiguidtricu, confinuos ou hdo,
u cudu 12 meses de contfrato, cuberd uo BENEFICIARIO urcur com
copurticipucdo de 50% (cinyuentu por cento) dus despesus médico
hospitalares, conforme estubelecido nu leyislacdo e regulumentacdo vigentes.

10.29 - A dutencdo prestudu dos portudores de transtornos mentuis
deverd priorizar o utendimento uambulatorial e em consultérios, utilizando
u infernucdo psiyuidtrica upenus como Ultimo recurso terupéutico
e sempre yue houver indicucdo do médico ussistente.

10.30 - Todos os procedimentos clinicos ou cirdryicos decorrentes
de frunstornos mentuis, inclusive dqyueles hecessdrios uo utendimento
dus lesdes autoinfligidus, estGo cobertos, nos limites do Rol e sem prejuizo
dus hipodteses de exclusGo de cobertura,

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA

EXCLUSOES DE COBERTURA

11.1 - Este confrato ndo prevé u cobertura de custos ou reembolso puru
0s eventos excluidos ou sem coberfura obrigutériu pelu Lei n? 9.656/98
e suu regulumentucdo, entre os yuuis 0s seguintes:

11.1.1 - Eventos ocorridos em cusos de cutuclismos, yguerrus
e comocodes infernus, yuundo declurudus pelu uutoridude competente.

11.1.2 - Infernugdes hospitulares, tfratumentos umbulatoridis, exames
diagnodsticos, terupius e consultus médicus reulizadus por profissionuis
de especiulidudes ndo reconhhecidus pelo Conselho Federdl
de Medicinu,

11.1.3 - Tratumentos ilicitos ou untiéticos, assim definidos sob
o uspecto Médico, ou hdo reconhecidos pelus autoridudes
competentes.

11.1.4 - Tratumento clinico ou cirdryico experimentdal.

11.1.4.1 - SGo experimentuis uqueles ussim considerados
pelo Conselho Federul de Medicinu: 0os yue empregyum
Mmedicumentos, produtos pura o sulde ou téchicus nNdo
reyistradus/ndo regulurizadus ho puis e daqyueles cujus
indicucdes Ndo constem du bulu/maunudl reyistrudo ha Anvisu.,
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11.1.5 - Procedimentos clihicos ou cirdrgicos puru fins estéticos,
bem como orteses e proteses pura o Mesmo fim, ou seju, uyueles
yue hdo visum d restuuracdo purciul ou totdl du fungdo de 6rydo
ou purte do corpo humuno lesionudu por enfermidude, traumatismo
Oou unomuliu conyénitu,

11.1.6 - Fornecimento de profteses, Orteses e seus ucessorios
ndo ligudos uo uto cirdryico, bem como medicumentos, proteses
e orteses hdo hucionulizados ou hdo reconhecidos pelu Anvisa,

11.1.7 - Enfermaugem purticular e ussisténciu médicu ou odontoldyicu
domiciliar,

11.1.8 - Tratumento de rejuvenescimento ou de emugrecimento
com findlidude estéticu, tratumentos clinicos e cirdryicos puru
emugyrecimento com fihalidude estéticu, clinicus de repouso,
estGncius hidromineruis, SPA, estubelecimentos para acolhimento
de idosos e internucdes yue hdo hecessitem de cuidudos médicos
em regime hospitalar,

11.1.9 - Inseminucdo arfificial, ussim definidu como técnicu
de reproducdo wussistidu, que inclui u Munipulucdo de odbcitos
e espermutozoides puru ulcuncur u fertilizacdo, por meio
de injecdes de espermutozoides intracitoplusmdaticus, trunsferénciu
infrafulopiunu  de yumetu, doucdo de odbcitos, ihducdo
du ovulucdo, concepcdo poéstumu, recuperucdo espermdticu
ou tfransferéncia intratubdria do zigoto, entre outrus téchicus.

11.1.10 - Despesus extraordindrius ndo previstus ho contrato
ou nhdJo sujeitus u cobertura, como telefonemus, frigobur, televisdo,
descurtdveis de uso pessoul, prepuro do corpo poés-Mmorte
e oufrus definidus pelo estubelecimento hospitular, Nessus hipoteses,
deverd ocorrer puygyumento pelo BENEFICIARIO diretumente
uo hospitul, NGo sendo pussivel de reembolso pelud CONTRATADA.

11.1.11 - Transpluntes, exceto os franspluntes de rins, cdrneu
e medulu para os Plunos du linha ONE HEALTH - ONE LINCX LT3
e ONE LINCX LT4, bem como os truanspluntes de rins, corneu, meduly,
figado, pdncreus, corucdo e pulmdo puru os planos du linhu
ONE HEALTH - ONE BLACK (T2), ONE BLACK (T3), ONE BLACK (T4)
e ONE BLACK (T5), de ucordo com o Rol vigente 4 dutu do evento.
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11.1.12 - Fornecimento de medicumentos e produtos puru u suldde
importados ndo nhuciondlizados, isto é, uqueles produzidos foru
do territério naciondl e sem reyistro vigente ha Anvisu.

11.1.13 - Fornecimento de medicumentos puru tratamento domiciliar
ou umbulutorial (consultério), medicumentos estes entendidos
como 0s yue ndo reyuerem udministrucdo ussistidu, ou seju, ndo
necessitum de intervencdo ou supervisdo diretu de profissionul
de sulde hubilitudo ou cujo uso Ndo é exclusivumente hospitalar,
podendo ser udyuiridos por pessous fisicus em fuarmdcius de ucesso
uo publico e udministrudos em umbiente externo uo de uhidude
de suude (hospituis, clinicus, umbulutdrios e urgénciu e emergénciu).

11.1.14 - Fornecimento de mMmedicumentos prescritos durunte
u internucdo hospitular, cuju eficdcia e/ou efetividude tenhum sido
reprovudus pelu Comissdo Nuciondl de Incorporucdo de Techoloyius
no SUS do Ministério du Sutde (Conitec).

11.1.15 - Fornecimento de yuimioterdpicos oruis, hdo hacionalizados
e hdo reconhecidos pelo 6rgdo gyovernumentul competente (Anvisu)
e 0s Mministrados em reyime domiciliur, exclusdo estu previstu
no drtigo 10, VI, du Lei n® 9.656/98.

11.1.16 - Consultus, dluguel de eqyuipumentos, duluguel de upurelhos
e tudo yue for relucionudo < ussisténciu médicu domiciliur.

11.1.17 - Coberturu de cirurgiu refrativa (PRK ou LASIK) puru pucientes,
exceto se preenchidus us condicdes previstus Nno Rol vigente
d épocu do evento.

11.1.18 - Procedimentos odontoldyicos, sulvo os previstos no Rol
vigente d épocu do evento.

11.1.19 - Remocdo por viu uéreu, exceto yuundo hus condicdes
estubelecidus ho unexo Il do presente instrumento juridico.

11.1.20 - Todos e yuuisyuer procedimentos hdo constuntes ou hdo
reulizados hos termos do previsto ho Rol vigente a épocu do evento.
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CLAUSULA DECIMA SEGUNDA

DA DURACAO DO CONTRATO

12.1 - O periodo de vigénciu do confrato serd de 12 (doze) meses.
A dutu do inicio du vigénciu dur-se-U de ucordo com o estubelecido
no Quudro Resumo.

12.1.1 - O presente contruto, upds suu vigénciau minimu inicidl
de 12 meses e cuso henhumu dus partes se mMunifeste previumente
pelu Ndo renovucdo no pruzo estubelecido na cldusula 23.2.1, serd
renovudo uutomaticumente por tempo indeterminado, ndo cubendo
u cobrungu de tuxus ou uulyuer outro vulor no uto du renovugdo,
bem como u incidénciu de yuaulyuer periodo udicionul de curéncius.

12.1.2 - As purtes contratantes podem heyociur o inicio du vigénciu
do confrato, desde yue, uté esse momento, Ndo seju feito pelu
CONTRATANTE henhum pugumento d operadora,

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA

PERIODO DE CARENCIA

13.1 — Puru os contratos firmudos com hUmero de puarticipuntes igudl
ou superior a 30 (frinta) BENEFICIARIOS e enyuunto for mantida essu
guuntidude minimu, hdo poderd ser exigido o cumprimento de pruzos
de curénciu, desde que o BENEFICIARIO formalize o pedido de ingresso
em uté 30 (frintu) dius du celebrucdo do confrato colefivo ou de suu
vinculucdo d pessou juridica SUBCONTRATANTE. Depois de decorrido
O pruzo de 30 (frintu) dius supramencionudo, u inclusdo de BENEFICIARIOS
ocorrerd com u exigénciu de cumprimento dos pruzos de caréncia,

13.2 - No cuso de inclusdo upds os 30 dius, 0 BENEFICIARIO ou seu representunte
legul deverd preencher u declurucdo de sulude, informundo d CONTRATADA
u condicdo subidu de doencu ou lesdo preexistente, previumente
U épocu do inicio de vigénciu do contruto ou udesdo contfratual, sob
penu de curucterizuacdo de fraude, sujeito U suspensdo ou rescisdo
do contrato, conforme disposto no inciso Il, do purdyrafo dnico, do artigo 13,
du Lei n® 9.656/98, sem prejuizo dus penalidudes confrutuuis, civeis
€ fpenuis cubiveis.
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13.3 — A observdnciu dus curéncius sera feitu sempre em conformidude

com os

limites, us condicdes e o inicio du vigénciu estubelecidu

no pluno contratudo, sendo contudus u partir do ingresso do BENEFICIARIO
no contfruto de pluno de sudde, sendo 0s seyuintes os pruzos:

u) 24 (vinte e yuutro) horus pura cobertura, upds o inicio de vigénciu

o)

c)

o))

e)

do contrato, sendo yue:

d.1) noPluno de Segmentucdo Referénciu—u coberturu serdintegradl
upobs esse periodo, hos fermos du leyislucdo vigente;

u.2) noPlunodeSegmentucdo Hospitulursem Obstetriciu—ucoberturu
serd infegral upds esse periodo puru us urgéncius decorrentes
de ucidente pessoul. Nus demuis hipdteses de uryénciu
e emeryénciu, u coberturu serd upenus pura us 12 (doze)
primeirus horus em regime de umbulutdrio, hos fermos
du leyislucdo vigente;

u.3) ho Pluno de Seymentucdo Hospituluar com Obstetriciu
— U coberturu serd inteyrul upds esse periodo puru us
urgéncius e emeryéncius decorrentes de dcidente
pessoul. Nus demuis hipdteses de urgénciu e emerygénciy,
inclusive puru complicucdes do processo yestucionul, u
coberturu serd upenus pura us primeiras 12 (doze) horus em
regime de umbulutdrio, hos termos du leyislucdo vigente;

ud) no Pluno de Segmentucdo Ambulutoriul — a coberturu
pUrd urgénciu e emergénciu serd dpenus pura Js primeiras
12 (doze) horus em regime de umbulutdrio, hos termos
du leyislucdo vigente.

30 (trintu) dius puru custeio de consultus em consultérios, clinicus
e centros médicos, exumes bdsicos de upoio diuynhdstico
e procedimentos terapéuticos umbulutoriuis bdsicos;

180 (cento e oitentay) dius pura cobertura dos custos
de procedimentos de dlta complexidude, exames especiuis
de upoio diugndstico, procedimentos terupéuticos umbulatoriuis
e especiuis, exumes e procedimentos de ultu complexidude,
honordrios médicos de infernucdes e custos hospitulures
de internucdes;

180 (cento e oitentu) dius puru o custeio de internucdo hospitalar
para tfratamento de franstornos psiquidtricos;

300 (frezentos) dius puru u cobertura dos custos de purto u termo.
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14

CLAUSULA DECIMA QUARTA

DOENCAS E LESOES PREEXISTENTES

14.1 - Puru fins do presente contruto, sdo considerudus doenhcus
e lesdes preexistentes aquelus dus quuis o(s) BENEFICIARIO(s) ou
seu representunte leyul suiba(um) ser portaudor(es) ou sofredor(es)
no Momento du contratucdo ou udesdo uo pluno de sulde.

14.2 - Puru os contrutos firmudos com hUmero de puarticipuntes igudl
ou superior a 30 (trinta) BENEFICIARIOS e enyuunto for muntidu
essu yuuhtidude minimu, ndo poderd ser exigyido o cumprimento de
cldusula de uygravo ou Coberturu Parcidl Tempordria nos cusos de doengus
ou lesdes preexistentes, desde ue o BENEFICIARIO formulize o pedido
de inyresso em uté 30 (frintu) dius du celebrugdo do contruto coletivo ou
de suu vinculucdo G pessou juridica SUBCONTRATANTE. Depois de decorrido
o pruzo de 30 (frinta) dius supramencionudo, d inclusdo de BENEFICIARIOS
ocorrerd com u exigénciu de cumprimento de Cobertura Parcial Tempordria,

14.3 - No cuso de inclusdo upds o 30° diu du celebrucdo do contruto
coletivo ou de suu vinculucdo < pessou juridicu SUBCONTRATANTE,
o BENEFICIARIO ou seu representunte leyul deverd preencher u Declurucdo
de Sulde, informundo G CONTRATADA u condicdo subidu de doencu
ou lesdo preexistente, previumente d épocu do inicio de vigénciu
do confruto ou udesdo contrutudl, sob penu de curucterizacdo de fraude,
sujeitu u suspensdo ou rescisdo do contruto, conforme disposto no inciso I,
do purdygrufo Unico do urtigo 13, du Lei h® 9.656/98.

14.4 - O BENEFICIARIO serd orientfudo u preencher u Declurucdo
de Sulde utravés du Curtu de Orientucdo uo BENEFICIARIO, yue é purte
infegrunte obrigutdriu deste contruto e pudronizadu pela Agénciu Nuciondl
de Suude Suplementar (ANS).

14.5 - O BENEFICIARIO poderd escolher um médico, purd auxilid-lo
no preenchimento da Declaracdo de Salde, pertencente a lista
de profissionuis mMédicos du rede de prestudores credenciudos
ou referenciudos pelud ONE HEALTH, sem henhum &nus puru ele.

14.6 - Cuso o BENEFICIARIO opte por ser orientudo por Médico

ndo pertencente d lista de profissionuis du rede dssistencial
du CONTRATADA, poderd fuzé-lo, desde que ussumu o dnus dessu entrevista,

29




CONTRATO DE COBERTURA DE ASSISTENCIA MEDICA E HOSPITALAR PESSOA JURIDICA 017-2 O - ADMINISTRADORA DE BENEFICIOS

14.7 - A entrevistu gudlificudu ndo é obrigutériu, sendo umu opg¢do
dos BENEFICIARIOS, e se constitui ho preenchimento du Declurucdo
de Suude, eluborudu pelu CONTRATADA, e terd como objetivo principul
relucionur, se for o cuso, fodus us doencus de conhecimento prévio
do BENEFICIARIO TITULAR em relacdo u ele proprio e u todos os dependentes
infegruntes de seu confrato.

14.8 - O médico escolhido dtuurd como orientudor, esclurecendo,
no momento do preenchimento do formuldrio, fodus us yuestdes relutivas
Js principuis doencus ou lesdes pussiveis de serem clussificadus como
preexistentes, as dlternutivus de coberfura e demuis conseyuéncius
em relucdo d suu omissdo.

14.9 - Sendo constutadu por periciu, ha entrevista gqudlificada ou por Meio
de decluraucdo do BENEFICIARIO, u existénciu de doencus ou lesdes
preexistentes, e, hessus condicdes, ussinado o confrato, u CONTRATADA
uplicurd a Coberturu Parcial Tempordria (CPT).

14.10 - Cuso ocorru urgénciu ou emeryénciu durunte o periodo
de CPT, haverd cobertura upds 24 (vinte e quutro) horus do inicio
de vigénciu do contruto somente puru aus primeirus 12 (doze) horus
em reyime de umbulutédrio, independentemente du seymentucdo
do pluno, estundo, portunto, excluidos, entre outrus, u intfernaucdo e todos
0s procedimentos do item Conceito, do presente instrumento.

14.11 - A opcdo du CONTRATANTE ou do BENEFICIARIO pela Cobertura
Parcial Tempordria (CPT) hdo exclui u obrigutoriedude do cumprimento
dos prazos de curénciu previstos heste contrato e vice-versa,

14.12 - Ficu definidu u proibicdo de ulegyucdo de omissdo de informucdo
de doencu ou lesdo preexistente yuundo for reulizado, com vistus
& udmissdo do BENEFICIARIO no pluno de sulde, qualquer tipo de exuame
ou periciu no BENEFICIARIO pela CONTRATADA.

14.13 - Sendo constutado indicio de fraude por purte do BENEFICIARIO,
referente d omissdo de conhecimento de doencus e/ou lesdes preexistentes
por ocusido du confratucdo ou udesdo uo pluno de sulde, u CONTRATADA
comuhnicurd imediutumente u constutucdo du omissdo de informucdo
por meio de Termo de Comunicucdo, conforme leyislucdo vigente.,
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15

14.13.1 - Nesse momento u CONTRATADA poderd:

u) oferecer u Coberturu Purcidl Tempordriu, g partir du dutu
de recebimento do Termo de Comunicug¢do, uté completur
O periodo Maximo de 24 (vinte e quutro) meses do inicio de
vigénciu do contruto ou udesdo do pluno; e/ou

b) solicitur uberturu de processo udministrutivo perunte u
Ayénciu Nucionul de Sudde Suplementur (ANS), visundo
U rescisGo contratuul, e/ou responsubilizar o BENEFICIARIO
pela utilizacdo indevida,

14.13.2 - Acolhidu u dlegucdo du CONTRATADA pelu Agénciu
Nucionul de Suaude Suplementar (ANS) ou pelo Judicidrio,
o BENEFICIARIO pUssu U ser respohsdvel pelo pugumento dus despesus
efetuudus pelu CONTRATADA com u ussisténcia médico-hospitalar
prestudu em ruzGo de omissdo/frauude (todus us despesus com
procedimentos de dlfu complexidude, leitos de dlta techoloyiu e
procedimentos cirlrgicos) e yue tenhum relucdo com u doenhcu ou
lesGo preexistente, a purtir du comunicucdo citada nha cldusula 14.13.

14.13.3 - Até u publicucdo, pelu Ayénciu Nucionul de Suude
Suplementar (ANS), do encerramento do processo uadministrativo, ndo
haverd, sob quulyuer dleyucdo, u heyutivu de cobertura ussistenciul,
ussim como u suspensdo ou rescisdo uniluteral do contrato.

CLAUSULA DECIMA QUINTA

ATENDIMENTO DE URGENCIA E EMERGENCIA

156.1 - Nos limites do pluno escolhido, observando-se, entre outros,
u segmentucdo, u dreu de ubrunygénciu yeoyrdficu estubelecidu
no contfrato e us hipdteses previstus o Rol, estdo cobertos pelo presente
contfruto os atendimentos nhas unhidudes credenciudus pura esse fim,

regyime uambulatoriul e de interhucdo, os cusos de uryénciu

e emeryénciu (definidos ubuixo), hos termos e limites dus cldusulus seguintes:

15.1.1 - Urgéncia - ussim entendidos os cusos resultuntes
de ucidentes pessouis ou de complicucdes No processo yestucionul;

15.1.2 - Emergéncia — como tul definidos os cusos yue implicarem

risco imediuto de morte ou de lesdes irrepurdveis puru o puciente,
curucterizados em decluracdo do médico ussistente.
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15.2 - Nos contratos em gue 0s pruzos de curénciu uindu Ndo tenhum
sido cumpridos, deverdo ser observadus us seguintes regyrus de cobertura
pUry urgénciu e emeryénciu, nos termos du regulumentucdo vigente:

u) 0s ucidentes pessouis (urgéncia) terdo cobertura apds 24 (vinte
e yuutro) horus do inicio de vigénciu do confrato, hos contratos
de seymentucdo hospitalar;

) us complicucdes do processo yestucionul (urgénciu) terdo cobertura
de 12 (doze) horus pura utendimento em reygime umbulatoridl;

C) us emeryéncius terdo cobertura limitada ds primeiras 12 (doze)
horus puru utendimento em regime umbulatoridl;

d) ho Pluno Seymentucdo Referénciu é yaruntidu a coberturyg,
ambulatorial e hospitalar, para urgénciu e/ou emeryénciu
upods 24 (vinte e quutro) horus de vigénciu do conftruto,
somente pura os cusos em gue ndo forem consideradus doengus
e lesdes preexistentes.

15.3 - Nos contratos que envolvum Cobertura Parcial Tempordria
pura doencus e lesdes preexistentes, u coberturu do utendimento
de urgénciu e emerygénciu puru essu doehcu ou lesdo serd iguul aguelu
estubelecidu puru os plunos umbulutorigis, ou seju, estard limitada
as primeiras 12 (doze) horus ou uté qyue ocorra u hecessidude
de internucdo e yue resulte nu necessidude de eventos cirdryicos, leitos
de dltu techoloyiu e procedimentos de dlta complexidude.

15.3.1 — Cuso seju hecessdrio, puru u cohtinuidude do utendimento
de urgénciu ou emergénciu, J reulizacdo de procedimento exclusivo
du cobertura hospitalur cessard, uindu gque hu mesmau uhidude
prestudoru de servicos e mesmo yue em tempo Mmenhor do yue
12 (doze) horus, pussundo u responsubilidude finunceiru
du internucdo u ser do BENEFICIARIO ou seu respohsdvel legal,
ndo cubendo henhum 6nus & CONTRATADA.

15.4 — Apbs o periodo de 12 (doze) horus estubelecido nhos itens acimu,
o BENEFICIARIO deverd ser removido, por viu terrestre, ds expensus
du CONTRATADA, purd umu unidude do Sistemu Unico de Sutde (SUS),
dentro dos limites de dbrungénciu geoyrdficu previstos no contrato, desde
yue comprovudumente hecessdriu U remocdo e upds préviu uutorizucdo
du CONTRATADA, respeitadu u previscio dispostu ha cldusula 15.10.
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Remocdo

15.5 - Huverd yuruntiu de cobertura para remocdo terrestre, depois
de redlizados os utendimentos clussificados como urgénciu ou emerygénciy,
guundo curucterizadu, pelo Médico ussistente, a faltu de recursos
oferecidos pelo servico prestudor puru a continuidude de utencdo
uo puciente.

15.6 — Nos termos dus cldusulus 15.3 e 15.4 e suus subcldusulus, haverd
guruntia de cobertura paura remocdo terrestre pura unidade do SUS, depois
de redlizados os utendimentos clussificados como urgénciu ou emerygyénciy,
limitudu até us 12 (doze) primeirus horus do utendimento, yuundo
curucterizady, pelo mMédico ussistente, Nos seguintes cusos:

u) o BENEFICIARIO estur cumprindo periodo de curénciu puru
infernucdo;

b) em que houver Cobertura Parciul Tempordria que resulte
nu hecessidude de eventos cirdryicos, leitos de ultu techoloyiu
e procedimentos de dltu complexidude relucionudos ds doencus
e lesdes preexistentes.

15.7 - Se ndo for possivel u remocdo, em fuce de risco iminente
de morte do puciente, e nhdo havendo cobertura contratual para
o evento, o custeio serd de exclusivu respohnsubilidude do BENEFICIARIO,
du CONTRATANTE ou de terceiro(s) responsdavel(is) perunte o servico
prestudor, pelo yue deverdo wudjustur o obrigucdo finunceiru
dos procedimentos, estando g CONTRATADA isentu desses &nus e coberturas.

15.8 - Ficu udindu cerfo yue ndo haverd cobertura de custos puru
u remoc¢do de puciente de suu residénciu ou locul de frubulho puru um
hospitul, nem de um hospitul paura suu residénciu e/ou locul de frabulho.

15.9 — Nu remocdo, u CONTRATADA deverd disponibilizar cobertura
em umbuldnciu com os recursos ftéchicos hecessdrios G seguruncu
du munutencdo du vida,

15.10 - Quundo o BENEFICIARIO ou seus responsdveis optaurem,
Mmediunte aussinatura de Termo de Responsubilidude, pelu continuidude
do ftfratumento em umu uhidude diferente duqguelu estipuludu,
u CONTRATADA esturd desobrigudu du responsubilidude médicu
(6nus decorrentes du infernucdo) e do onus finunceiro du remogdo.
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16

Ressarcimento

15.11 - O ressurcimento dos custos pelo atendimento redlizado por
servico médico-hospitulur ndo credenciudo serd efetuudo, nos limites
dus obrigucdes contratuuis e ha ubranyénciu ygyeoyrdficu contratuduy,
pura us despesus redlizadus pelo BENEFICIARIO com ussisténciu & sutde
em cusos de urgénciu ou emeryénciu serd efetuudo de ucordo
com u Tubelu ONE HEALTH de Reembolso, puydvel nos pruzos descritos
na cldusula 16.10 deste contruto, contudos du datu do recebimento
dos documentos originuis, conforme documentos especificudos
na cldusulu 16.5, bem como nos termos du cldusula 16.8 deste contrato.

15.12 - Os documentos (recibos, laudos e relutdrios médicos) deverdo
ser entregues G CONTRATADA (diretumente ou em um endereco locul
indicudo pelu CONTRATADA) ho pruzo mdximo de uté 12 (doze) meses
corridos, contudos u purtir du dutu em yue ocorrer o evento médico
ou upds u dltu hospitular, O decurso do pruzo de 12 (doze) meses
ucurretard u perdu do direito de ressarcimento.

15.13 - SO serdo ressurcidus us despesus vinculudus diretumente
Jo evento yue originou o utendimento uo BENEFICIARIO.

CLAUSULA DECIMA SEXTA

ACESSO A LIVRE ESCOLHA DE PRESTADORES

16.1 — Nos plunos ONE HEALTH que possuem opcdo de reembolso,
O cdlculo do montunte devido nu utilizu¢cdo de livre escolhu & feito
em funcdo dos mulfiplicudores definidos no pluno escolhido, conforme
discriminado hu tubelu constante do Quudro Resumo.

16.2 — Nos plunos yue possuem opcdo de reembolso, O BENEFICIARIO
poderd, em consondncia com o pluno escolhido, utilizar os servicos mMédicos
auxiliares de diugnostico e tratumento de suu livre escolhu e tfumbém
0s inteygruntes du rede credenciudu do pluno escolhido pelo BENEFICIARIO.

16.3 - Ficu certo yue, puru os servicos inteyruntes du rede credenciudu
do pluno escolhido, u CONTRATADA puygurd os servicos diretumente
uo prestudor por contu e ordem do BENEFICIARIO, nos limites
e hus condicdes do pluno escolhido, ndo sendo cubivel, hessu hipdtese,
quulyuer pedido de reembolso.
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16.4 - O reembolso dos custos pelo dtendimento redlizado por
servico médico-hospitdlur ndo credenciudo serd efetuudo nos limites
dus obrigucdes contratuuis e hu ubranyénciu ygyeoyrdficu contrautuduy,
e seu cdiculo é feito em funcdo de multiplicadores definidos ho plano
escolhido, yue serdo uplicudos sobre os vulores previstos nhu Tubelu
ONE HEALTH de Reembolso vigente no momento du confrutucdo
e suus utudlizacoes.

16.4.1 - Essu tubelu e u rede credenciudu especificu de cudu pluno
du ONE HEALTH estdo d disposicdo ho site www.oneheulth.com.br
e hu sede du CONTRATADA puru cohsulta dos BENEFICIARIOS.
Neles constum u listu de todos 0s prestudores de servicos uos yuuis
o BENEFICIARIO poderd ter ucesso sem precisar solicitar reembolso
de despesus, bem como os yuuntitutivos em URA (Unhidude
de Reembolso du AMIL) reembolsGveis. Eventuuis ddvidus ucercu
dessu tfubelu poderdo ser sunhudus utravés du Central
de Relucionumento ONE HEALTH.

16.4.1.1 — A Tubelu ONE HEALTH de Reembolso yue reye
os Multiplos de reembolso encontru-se reyistrada no 2° Oficidl
de Reyistro de Titulos e Documentos e Civil de Pessou Juridicu
du Cupitdl — SGo Paulo.

16.4.2 — O vulor de reembolso € obtido utravés du seguinte formula:
fator multiplicador de reembolso X gquantitativo em URAs (Unidude
de Reembolso AMIL, expressu ha Taubela ONE HEALTH de Reembolso)
X valoracdo du URA (Unidude de Reembolso AMIL).

16.4.2.1 - Unidude de Reembolso AMIL (URA) — é o coeficiente
expresso em moedu corrente nucionul, definido ho mMomento
du contrautucdo do pluno de suude. Os vulores de purtidu
du URA estdo dispostos ho Quudro Resumo e seus vulores
vigentes estardo dispohiveis nho site www.oneheulth.com.br,
hu “dreu loyudu do cliente”, ora BENEFICIARIO.

16.4.2.2 — O vulor du URA de reembolso poderd, eventuulmente,
ser redjustudo em periodicidude ndo inferior a 12 meses,
respeitundo sempre o previsto ha Consu n® 8, dlterudu
pela Consu n® 15, yue determinu yue o vulor do reembolso
ndo serd inferior uo pruticado nu rede credenciudu,
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16.4.2.3 - O reujuste do vulor du URA serd de wucordo
com u vuriugdo do IPCA (Indice de Precos uo Consumidor
Ampliado).

16.5 - Os documentos (recibos, laudos e relutdrios mMédicos) deverdo
ser entregues G CONTRATADA (diretumente ou em um endereco locul
indicudo pelu CONTRATADA ) no pruzo maximo de uté 12 (doze) meses
corridos, contfudos u purtir du dutu em yue ocorrer 0 evento médico
ou upds u ulta hospitular, conforme descricdo dbuixo:

u) Consulta - recibos ou hotu fiscal vdlidos como recibo (yuitacdo
du notu fiscul), com u especificugcdo de consultu, home
do puciente, vulor cobrudo, valor de desconto, yuundo houver,
ussinutura e curimbo do médico, CPF e/ou CNPJ, CRM, endereco
legivel do médico ussistente e dutu du redlizacdo do evento; ndo
serd uceito o desmembramento de recibos pura 0 mesmo evento;

b) Atendimento de pronto-socorro hospitalar — notu fiscul vdlidu
como recibo (yuitucdo du notu fiscul), com u especificacdo
e discriminucdo do utendimento reulizado, home do puciente,
vulor cobrudo, vulor de desconto, yuundo houver, ussinufuru
do responsavel pelo servico, CPF e/ou CNPJ, CRM, ISS, endereco
legivel e dutu du redlizacdo do evento;

c) Exames complementares e servicos de diagnostico e tratamento
- recibos ou hotu fiscul vdlidu como recibo (yuitucdo du hotu
fiscul), com u especificucdo e discriminucdo de cudu exume
redlizado, home do puciente, valor cobrado, valor de desconto,
yuundo houver, ussinatura do responsavel pelo servico, CPF e/ou
CNPJ, CRM, ISS, endereco leyivel e dutu de reulizacdo do evento;

d) Honorarios médicos durante a internacdo - recibos ou hotu fiscul
vdlidu como recibo (yuitucdo du hotu fiscul) contendo todos
0s dudos do médico ussistente e de cudu um dos componentes
de sudu eqyuipe, sepurudumente, declarando o tipo
de utendimento prestuado, vinculudos uo luudo Mmédico, home
do puciente, valor cobrado, valor de desconto, yuando houver,
ussinutura, CPF e/ou CNPJ, CRM, endereco leyivel e dutu
dd redlizacdo do evento.
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e) Despesas com internagcdo — notu fiscul e respectivo comprovunte
de puygumento du contu hospitular discriminudu inclusive relucdo
de muteriul e medicumentos consumidos, exumes e tuxus, nome
do puciente, dutu de inicio do evento, dutu du dlta hospitalar
e relutério médico du internucdo, com o(s) respectivo(s)
diugndstico(s) e procedimento(s) reulizado(s), declurundo o
fipo de utendimento prestudo, vinculudos uo luudo Médico,
nome do puciente, vulor cobrudo, vulor de desconto, yuundo
houver, assinatura, CNPJ, CNES, CRM e endereco leyivel e dutu
du reulizucdo do evento.

16.5.1 - O decurso do prazo de 12 (doze) meses acarretard a perda
do direito de reembolso.

16.5.2 — O reembolso serd pugo uo BENEFICIARIO solicitunte em uté
7 (sete) dius Uteis du entregu dos documentos pertinentes, sendo
indispensdvel u indicucdo do numero do CPF, em obediénciu
as hormus estubelecidus pela Secretaria du Receitu Federdl,
do Ministério du Fuzenda,

16.5.3 — SO serdo reembolsdveis us despesus vinculaudus diretumente
uo evento yue originou o utendimento uo BENEFICIARIO.

16.5.4 - Puru o reembolso encuminhudo eletronicumente,
o BENEFICIARIO serd fiel depositdrio sempre qyue solicitudu
u upresentucdo pelu Receitu federul du documentucdo completu
e originul. O pruzo yue o BENEFICIARIO ficu obrigudo ypresentar
estu documentucdo é de 05 (cinco) unos.

16.6 — O reembolso dus despesus com custos hospitulures de internacdo
estd previsto neste contrato sendo yue o vulor du contu upresentadu
para reembolso serd submetido d auditoriu médicu/técnicu, podendo
ser excluidus todus us despesus extruordindrius < internacdo, tuis como
O Uso de telefone no yuurto, consumo de frigobur, dluguel de filmes e todu
e qyuulyuer outra despesu definidu como extraordindria pelo hospital.

16.7 — A CONTRATADA se reservu o direito de anulisar todo e yualquer
valor upresentudo pura fins de reembolso, compurando-os com os vulores
levantados puru prdtficus idénticus ou similares.

16.8 — Se u documentucdo ndo contiver todos os dudos comprobutdrios
gue permitum o cdlculo correto do reembolso, ho cuso de ddvidu,
o CONTRATADA poderd solicitur do BENEFICIARIO documentucdo
ou informugcdes complementures sobre o procedimento u ser ressurcido.
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16.8.1 — Apds u entreyu de todu u documentucdo, os vulores
dprovudos purau reembolso serdo puygos uo BENEFICIARIO titulur,
respeitado os pruzos dispostos hu cldusulu 16.10, sendo indispensavel
u upresentucdo de identidude e CPF em obediénciu ds normus
estubelecidus pelu Secretariu du Receitu Federul, do Ministério
du Fuzendu.,

16.9 - O reembolso serd pugo uo BENEFICIARIO titulur, ou BENEFICIARIO
dependente, muior de 18 (dezoito) unos, devidumente indicudo
pelo BENEFICIARIO fitulur sendo indispensdvel & indicucdo do himero
do CPF, em obediéncia ds nhormus estabelecidus pelu Secreturiu
du Receitu Federul do Ministério du Fuzendu.

16.10 - Puru opgdo do pugumento de reembolso através de crédito
em contu-corrente do BENEFICIARIO, cuso nhdo hdju impedimento
contratudl, os pruzos pura o reembolso, contudos du data du entregu
du documentucdo completu na sede du CONTRATADA, serdio:

u) Consultus médicus 24 (vinte e yuutro) horus Uteis.

) Exumes e terapius 24 (vinte e yuutro) horus Uteis.

c) Honordrios médicos 7 (sete) dius Uteis.

d) Despesus hospitulures 7 (sete) dius Uteis.

CLAUSULA DECIMA SETIMA

MECANISMOS DE REGULACAO

17.1 — A CONTRATADA fornecerd puru cudu BENEFICIARIO um curtdo
de identificacdo que o habiliturd o uso do sistemu, desde
gue ucompunhudo do documento de identificugcdo expedido
pelos orydos oficidis,

17.1.1 - A CONTRATADA poderd cobrar pelo fornecimento
da segunda via du documentucdo ucimu.
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17.2 - Mecanismos de regulacdo - consultas, exames e internac¢do.

17.2.1 - Quundo du utilizacdo dos servicos cobertos pelo presente
contruto, o BENEFICIARIO deverd dpresentur uo estubelecimento
ou profissionul credenciudo pela CONTRATADA, curtdo de identificucdo
fornecido pelu CONTRATADA (em meio fisico ou digitul), documento
de idenfidude com foto (nos fermos du leyislucdo yue regulumentu
o Cudustro Nucional de Reyistro de Identificacdo Civil), ulém da yguiu
de procedimento (exume e/ou infernucdo) devidumente uutorizadu
pela CONTRATADA. Quundo houver disponibilidude no locul
de utendimento, puru efeito de identificacdo positiva do beneficidrio
serd redlizudu u vdliducdo biométricu (fucial, digitul, etc).

17.2.2 - A dufu e u horu du consulfu serdo determinudus por iniciutiva
do BENEFICIARIO e de ucordo com u ugendu do médico, escolhido
pelo BENEFICIARIO, nos limites do produto contratado.

17.2.3 - Puru uplicugcdo e cobertura deste contfruto, us consultus
sdo clussificudus nos seyuintes tipos:

u) conhsultus em consultdério médico;
) consultus em clinicu ou centro mMédico;

C) consultaus de urgénciu/emergéncia em pronto-socorro
hospitular,

17.2.4 - Puru o0s exumes e procedimentos yue hecessitum
de uutorizacdo prévia (conforme tubelu disponibilizada nho site
www.ohehedlth.com.br ou utruvés do teleutendimento), yuundo
o pedido médico for emitido por profissionul integrante du rede
de prestudores du CONTRATADA, este deverd readlizar a NOTIFICACAO
no site du CONTRATADA. Se o pedido médico for emitido por prestudor
Nndo integrunte du rede de prestudores credenciudos, o BENEFICIARIO
deverd redlizar a NOTIFICACAO em um dos diversos cunuis
de utendimento disponibilizados pelad CONTRATADA puara este fim:
site du CONTRATADA, Centrul de Relucionumento ONE HEALTH,
Agéncius de ufendimento ou outro Mmeio definido pelu
CONTRATADA que serd comuhicudo utravés do enhdereco
eletrénico www.oneheulth.com.br. Cuso o BENEFICIARIO ndio reulize
u NOTIFICACAOQ, o Prestudor Solicitunte deverd promover, de formu
subsididria, o reyistro destu,
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17.3

- Mecunismos de reyulucdo dus infernucdes hospitulures

e dos procedimentos reulizados sob internucdo.

17.3.1 — A CONTRATADA cobrird os custos médico-hospitulares
utravés de reembolso de ucordo com os fermos do contruto
ou utfravés de pugumento direto uo prestudor cuso seju pertencente
d Rede Credenciudu ONE LINCX ou & Rede Credenciudu ONE BLACK.

17.3.2 - Todus us solicitucdes de internucdo eletiva e de exumes
yue hecessitem du uutorizacdo du CONTRATADA deverdo ser feitus
em formuldrio especifico, oferecido pela CONTRATADA, ou, yuundo
hdo credenciudo, em receitudrio com dudos do BENEFICIARIO,
descricdo dos exumes e suu indicucdo clinicu,

17.3.3 - A coberturu de transpluntes, bem como us despesus
com seus procedimentos vinculados, somente serd autorizadu
dentro du rede credenciudu puaru u redlizacdo de transplunte
de 6rydos, nos termos do previsto ha cldusula 10.20 e suus subcldusulus,

17.3.4 - Puru fins du cobertura de proteses e orteses ligudus aos utos
cirryicos, deve ser observaudo:

[. o profissionul requisitaunte deve, quando dssim solicitado, justificar
clinicumente u suu indicucdo e oferecer pelo menos 3 (irés)
Mmaurcus de produtos de fubricuntes diferentes, quundo disponiveis,
entre dquelus regulurizadus pelad Anvisu, yue dtendum
Us curucteristicus especificudus;

II. em cuso de divergénciu entre o profissionul requisitunte
e u CONTRATADA, u decisdo cuberd u um profissionul escolhido
de comum dcordo entre us purtes, com us despesus arcudus
pela CONTRATADA. Cuso ndo seju possivel comum acordo entre
us purtes, aplicar-se-G o critério descrito na cldusula 17.6.2.

17.3.5 - Se u documentucdo ndo contiver todos os dudos yue
permitum andlise conclusivu paru u liberacdo du Guiu de Coberturu
de Internacdo Eletivu, u CONTRATADA poderd solicitur & CONTRATANTE
Oou Juo mMmédico ussistente documentucdo ou informacdes
complementaures sobre o procedimento médico u ser executudo.

17.3.6 — O pruzo de coberturu du internucdo, concedido iniciulmente,

fixado pelu CONTRATADA, constard du yuiu expedidu e corresponderd
d médiu de dius ufilizados pura cusos idénticos, purau fins de controle.
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17.3.6.1 — Em cuso de nhecessidude de prorrogucdo do pruzo
de internucdo previumente autorizado, o mMédico ussistente
ou o hospital deverd apresentar & CONTRATADA ds ruzdes
de prorrogyucdo pura avdliucdo du correspondente cobertura.,

17.3.6.2 — Cuso o BENEFICIARIO continue hospitalizado upds
u dltau médicu, pussardo u correr infeiramente por suu conty,
u purtfir de entdo, todus us despesus decorrentes du infernugdo.

17.3.7 - Quundo du utilizagcdo dos servicos cobertos pelo presente
contruto, o BENEFICIARIO deverd dpresentur uo estubelecimento
ou profissionul credenciudo pelu CONTRATADA, o curtdo
de identificucdo, forhecido por estu, ou identificucdo biométricu,
ulém do documento de identidude do BENEFICIARIO paciente
e U yuiu de procedimento previumente emitidu pela CONTRATADA.

17.3.8 — As internucgdes elefivus ou progrumudus somente terdo
cobertura quundo autorizadus previamente pela CONTRATADA,
nos termos da RN 259/11 ou du hormad gue eventudlmente d substitua.

17.3.9 - Em cuso de internucdo hospitaulur em prestudor credenciudo,
exceto pura o0s cusos cdructerizados como de urgénciu e
emeryénciu, o BENEFICIARIO deverd upresentar o hospital ou outro
estubelecimento de saldde, ulém dos documentos cohsignudos
no item untferior, yuiu de internucdo ou de enhcuminhumento,
conforme o cuso, devidumente emitidu e autorizadu pela CONTRATADA.

17.3.10 - Quundo du necessidude de ufilizacdo de servicos puru
u cobertura para os quuis o CONTRATADA Nndo possuir estabelecimentos
de sulde e/ou profissionuis confratudos ou credenciudos hu reyido
de dbrungénciu relucionudos nhu rede credenciudu especificu
de cudu pluno contratudo, o BENEFICIARIO poderd optur
pelu prdticu de reembolso nos limites do pluno contratado e hos termos
du Tupbelu ONE HEALTH de Reembolso. Neste cuso, u CONTRATADA
indicard outros credenciudos em loculidude muais proxima possivel.

17.3.11 — A CONTRATADA colocurd da disposicdo dos BENEFICIARIOS
do pluno de ussisténcia médico-hospitulur u que dlude este contrato,
pUra u coberturu de ussisténcia oru contrautaudu, d listugem de hospituis
e respectivos profissionuis du dreu du sulde cohstuntes du rede
credenciudu especificu de cudu pluno contratado, yue € purte
inftegrante deste contruto pura todos os efeitos leyuis, prestundo
0s respectivos servicos utravés de meios confratados, mediunte
credenciumento de terceiros, téchicu e leyulmente hubilitudos
puru tunto.
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17.4 -

17.5 -

17.3.12 - Estard disponivel no site www.onheheulth.com.br,
pUra consulta do BENEFICIARIO, u rede de utendimento contfratada,
Estu poderd ser disponibilizadu em material impresso guundo
solicitudo pelo BENEFICIARIO.

Mecanismos de regulacdo - gerenciamento de acdes de salde.

17.4.1 — Nos plunos ONE HEALTH, os procedimentos relacionados
U seyuir somente terdo coberturu exclusivumente nu rede
credenciudu especificu e selecionudu purau tul, hdo cubendo,
portunto, o direito u reembolso: Trunspluntes de orgydos cobertos,
guuis sejum, rins, cérneu e Medulu para os Plunos da linha
ONE HEALTH — ONE LINCX LT3 € ONE LINCX LT4, bem como transpluntes
de rins, cbérneus, medulu, figudo, pdncreus, corucdo e pulmdo
para os Pluanos du linha ONE HEALTH — ONE BLACK (T2), ONE BLACK
(T3), ONE BLACK (T4) ¢ ONE BLACK (T5), de ucordo com o Rol
de Procedimentos e suus Diretrizes editudo pelu Agénciu Nucionul
de Suude Suplementar (ANS) vigente d épocu do evento.

Mecanismos de regulacdo - alteracoes na rede credenciada.

17.5.1 — A CONTRATADA poderd proceder d dlterucdo nhu rede
credenciudu pura muis ou puUuryd Menos, hos termos du leyislucdo
vigente. Duvidus com relucdo d rede credenciudu podem ser
sunudus ufravés du Central de Relucionumento ONE HEALTH ou pelo
site www.oneheulth.com.br.

17.5.2 - Quundo houver ulterucdo hnhu rede hospitulur,
u CONTRATADA observurd o disposto nu lei e regyulumentucdo
propria vigente e informard previomente G CONTRATANTE nhos cusos
de substituicto de rede hospitulur,

17.5.3 - A CONTRATADA poderd, tumbém, obtendo autorizacdo
da ANS, redimensionur u suu rede hospitdlur mediunte d reducdo
du gquuntidude de hospituis credenciudos helu referenciadu.,

17.5.4 - Se ocorrer descredenciumento, os BENEFICIARIOS terdio
o direito de prosseyuir o seu frutumento com quulyuer outro
profissionul ou estubelecimento de servicos de sulde, inteyruntes
du Rede Credenciudu du ONE HEALTH e de ucordo com o pluno
confratado pelua CONTRATANTE, sem gue u CONTRATADA tenhu
u obrigugcdo de efeftuur quulguer indenizaucdo pelu substituicdo
de cobertura havidu,
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17.6 -

17.7 -

17.5.5 - Cuso ocorru o descredenciumento de estubelecimento
hospitalar durante a internacdo de quuisgyuer dos BENEFICIARIOS
regularmente inscritos no presente contruto, eles permunecerdo
internudos uté u reyulur dltu hospitular, sendo certo yue us despesus
uté u dltu hospitalar correrdo por contu du CONTRATADA.

17.5.6 - Quundo du substituicdo/exclusdo de estubelecimento
hospitalur ficurdo yaruntidos u permunéncia do BENEFICIARIO
e o puygumento dus despesus uté a ultu hospitalar quundo
essu substituicdo/exclusdo ocorrer durunte o periodo de sud internagdo.
Se u rescisdo decorrer de fruude ou infrugcdo dus hormus sunitdrius
e fiscuis em vigor, no periodo de internucdo do BENEFICIARIO, ficurd
yuruntidu u suu imediutu remogdo puru outro estubelecimento
equivulente, conforme previsto nu lei e regulumentacdo propriu vigente.,

Mecanismos de regulacdo - divergéncia médica.

17.6.1 — As diveryéncius de nuturezu médicu sobre solicitucdes
de coberturu de exumes, procedimentos especiuis de diagndstico
e fratumento e intfernucdes serdo dirimidus por junta médicu
constituidu por trés membros, sendo um nomeudo pelo BENEFICIARIO,
outro pela CONTRATADA e um terceiro, desemputador, escolhido
pelos dois nomeudos.

17.6.2 - NGo huvendo conhsehso sobre u escolhu do médico
desemputudor, u suu designucdo serd solicitudu do presidente
de umu dus sociedudes médicus reconhecidus pelo Cohselho
Reyionul de Medicinu ha mesmau loculidude dua CONTRATADA.

17.6.3 — Cudu umu dus purtes pugurd os honordrios e us despesus
do médico yue nomeur, quunhdo nNdo credenciudo, sendo yue
os do ferceiro, desemputador, serdo puyos pela CONTRATADA,
conforme previsto nu leyislucdo vigente.

Mecanismos de regulacdo - coparticipacdo e franquia.

17.7.1 - Apenhus serd efetuudu a cobrancu de copurticipucdo
ou frahqyuiu nos plunos optudos pelud CONTRATANTE e indicudos
no Quudro Resumo yue possuum tal caructeristicu,

17.7.2 - O percentuul de copurticipucdo referente a redlizucdo

de procedimentos psiquidtricos estd disposto nu cldusulu 10.28
deste contrato.
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17.7.3 - Os vdlores de copurticipucdo e franguius seyguirdo
o disposto ho Quudro Resumo.

17.7.3.1 — Paura u determinucdo do vulor de copuarticipucdo,
yguundo esta for cobradu em percentudis, deverd ser utilizada
u seyuinte féormulu de cdiculo: percentudl indicaudo na tabelu
de copurtficipucdo x vulor unitdrio do procedimento custeudo
pela CONTRATADA, e yue pode variar em funcdo do prestador
escolhido pelo BENEFICIARIO.

17.7.3.2 - O vdlor du copurticipugdo u ser puygd
foelo BENEFICIARIO estd sujeito uo LIMITE MAXIMO DE COBRANCA
por ITEM, conforme definido no Quudro Resumo.

17.7.3.3 - O vdlor du copurtficipugcdo u ser puyu pelo
BENEFICIARIO estd sujeito uo LIMITE MAXIMO DE COBRANCA
por MES, conforme definido ho Quudro Resumo, hdo sehdo
cumulativo uo més subseyuente.

17.7.3.4 — A utudlizucdo dos LIMITES MAXIMOS DE COBRANCAS
por ITEM e por MES ocorrerd ha dutu do universdrio do contrato,
de ucordo com u vuriucdo médiu dos custos unitdrios dos
procedimentos cobertos por este contruto, em conformidude
com os limites previstos nu Consu n® 8 e regulumentucdo vigente
ucercu do temu, Ressdultu-se yue o percentudl pura utudlizacdo
do LIMITE MAXIMO DE COBRANCA poderd vuriur de ucordo
com o yrupo de beneficios em yue se enquudru o procedimento.

17.7.3.5 - A dtudlizugdo dos vulores fixos cobrudos
de copurticipucdo pura INTERNACAO ocorrerd hu dutu
do universdrio do contrauto, de ucordo com u vuriucdo médiu
dos custos unitdrios dos procedimentos cobertos por este
contfrauto, em conformidude com os limites previstos ha Consu
ne 8 e reyulumentucdo vigente ucercu do temui.
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CLAUSULA DECIMA OITAVA

FORMAGCAO DE PRECO E MENSALIDADE

18.1 - Este confruto tem suu formucdo de preco preestubelecidu
enfre CONTRATANTE ¢ CONTRATADA, com fundumento nus decluracdes
du CONTRATANTE, bem como nhus demuis informucdes constuntes
do Estudo de Cobertura de Risco (ECR) vinculaudo do perfil populaciondl
aupresentado pelu CONTRATANTE, sendo o puyumento do vulor
du contruprestucdo pecunidria efetuudo pela CONTRATANTE untes
du possibilidude de utilizacdo dus coberturus contratadus.

18.2 - O puyumento du contruprestucdo pecunidria (Mensulidude),
decorrente deste confruto, &€ de responsubilidude du CONTRATANTE, e estu
se obrigu u puygur G CONTRATADA, e serd devidu por si, pertinente a todu
U populucdo incluidu e uceitu ha Movimentucdo cudustrul, sendo certo
ygue o vdlor estipuludo, nu dutu de celebrugcdo do contruto, corresponde
uo nUmero de BENEFICIARIOS indicudos no Estudo de Coberturu
de Risco, unexo uo presente contrato, respeitadus us faixas etdrias
dos BENEFICIARIOS inscritos.

18.2.1 - O objeto do presente contruto poderd ser executudo
por qyuulyuer estubelecimento du CONTRATADA e o vulor
du contfraprestucdo pecunidria mensul poderd ser puyo
pela CONTRATANTE do respectivo estubelecimento.

18.2.2 - Ndo poderd huver distingdo quunto do vulor
du contraprestucdo pecunidria entre os BENEFICIARIOS yue vierem
J ser incluidos ho contrato e uyueles u este ja vinculudos.

18.2.3 - Cuso u CONTRATANTE ndo recebu u suu futuru ou outro
instrumento de cobrauncu uté 5 (cinco) dius Uteis untes do vencimento,
deverd comunicur & CONTRATADA.

18.2.4 - O ndo recebimento du fatura ou outro instrumento
de cobruncu ndo desobrigua u CONTRATANTE de efetuur
O Seu puygumento no pruzo de vencimento mensal.

18.2.5 - Os puyumentos deverdo ser feitos, mensulmente, até
U dutu do vencimento du contfraprestucdo pecunidriu, de ucordo
com u datu do inicio de vigénciu do contfrato ou ho primeiro
diu Util subseyuente yuundo o vencimento ocorrer em feriudo
Ou yue hdo huju expediente buncdrio.
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18.2.6 — O recebimento pela CONTRATADA de purcelus em atraso
constituird meru tolerdnciu, ndo implicundo hovucdo contratudl
ou frunsucdo.

18.2.7 — Em cusos de atruso ho pugumento dus contraprestucoes
pecunidrias pelua CONTRATANTE ou pelos BENEFICIARIOS definidos
nos urtigos 30 e 31 du Lei n® 9.656/98, u reyulurizucdo se fard
por meio de cobruncu de multu de 2% (dois por cento) e juros
de moru de 1% (um por cento) uo MEs, sem prejuizo du suu utuulizugcdo
monetdria,

18.2.8 - O puyumento du contruprestucdo pecunidriu referente
u determinudo mMés ndo sighificu estarem puyos ou yuitudos débitos
anteriores.

18.2.9 - E obrigucto du CONTRATANTE puyur us contruprestucoes
pecunidrius de ucordo com o estubelecido pela CONTRATADA
guunto wo locul, & formu e U dutu de pugumento, culculadus
de ucordo com o nhimero de BENEFICIARIOS inscritos no plauno
escolhido e conforme o previsto no contruto.,

18.2.10 — Os impostos e demuis encurgos yue venhum a incidir sobre
u confruprestucdo pecunidriu ou o contfruto serdo du responsubilidade
du CONTRATANTE.

18.2.11 - Nenhhum puyumento serd reconhhecido como feito
G CONTRATADA se u CONTRATANTE ndo possuir comprovuntes
devidumente uutenticudos por instituicdo finunceira.

CLAUSULA DECIMA NONA

REAJUSTE ANUAL

19.1 — Redjuste unuul — u contruprestucdo pecunidriu serd reuju‘s’rudu
unuulmente, independentemente du dutu de inclusdo dos BENEFICIARIOS,
no dniversdrio do contrato.

19.1.1 — Serd consideraudo como dutu-buse de universdrio do contrato
O Més de inicio de suu vigénciu, sendo vedudu u uplicucdo
de percentudis de redjuste diferenciudos dentro de um mesmo plano.
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19.1.2 — Puru fins de uplicucdo destu cldusulu, consideru-se reujuste
yuulquer variucdo positiva ha contfruprestuacdo pecunidria, inclusive
uquelu decorrente de revisdo ou reequilibrio econdmico-utuaridl
do contrato.

19.1.3 - Além do referido reujuste unuul, huverd atudlizu¢cdo do valor
du contruprestucdo pecunidriu em ruzdo de muduncu de fuixu
etdriu, nos termos du cldusula 20.1 do presente contrato.

19.2 - O redjuste unuul serd composto pelo indice finunceiro descrito
na cldusula 19.3 e, cuso os custos mMédicos ultrapussem 70% du receitu (indice
de sinistrulidude do confrato), serd incorporado o indice téchico, com o
objetivo de eqguilibrar u relucdo contfratual, conforme descrito hu cldusulu 19.4,

19.3 — O indice finunceiro serd u variucdo dos custos médicos e hospitulures
(VCMH) de plunos coletivos empresuridis com no minimo 100 (cem)
BENEFICIARIOS levundo em considerucdo suu carteiru de clientes. Tumbém
incluird g estimutiva do impucto du incorporucdo de hovos procedimentos
e eventos previstos No Rol.

19.4 - Nu hipdtese de se constutar u hecessidude de uplicucdo do indice
téchico, este serd culculudo com buse no hivel de sinistralidude do contrato,
yue corresponde a proporcdo entre us despesus ussistenciuis e us receitus
diretus do contrato, upuradus conforme descrito no item 19.4.1 u seyuir.

19.4.1 - O indice téchico du primeiru reavdliucdo serd apurudo
expurgaundo us despesus ussistencidis e receitas diretas dos dois primeiros
meses. Nus reavuliucdes subsequentes, o indice téchico serd upurado
cohsiderando os 12 meses seyuintes uo dltimo periodo avdliudo.
As neygociugdes serdo iniciudus com untecedénciu de 3 (frés) meses
em relucdo u dutu-buse de universdrio.

19.5 — As disposicdes uyui referenciadus hdo ufetum ou excluem o redjuste
por faixa etdriu, yue seyguird o disposto nu cldusulu contratudl que prevé
esse reujuste.

19.6 — Os vulores referentes G copurticipucdo e frunquiu sofrerdo reujuste
nos tfermos dus subcldusulus 17.7.3.4 e 17.7.3.5.
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20 CLAUSULA VIGESIMA

FAIXAS ETARIAS

20.1 - Havendo u previsdo de reujuste por ulteraucdo de fuixu etdriu
de yuulyuer BENEFICIARIO inscrito no presente contruto, u contruprestucdo
pecunidria serd redjustudu no Més subseyuente uo du ocorrénciu,
de ucordo com os percentudis du tubelu ubuixo, yue se ucrescenturdo
sobre o vudlor du dlfimu contraprestacdo pecunidriu, observadus
us seyuintes condicoes:

I. o vdlor fixado puru a dlfima fuixa etdria Ndo poderd ser superior u 6 (seis)
vezes o vulor du primeira fuixa etdriu;

Il. u variugdo ucumuludu entre u sétimu e u décimu fuixus hdo poderd
ser superior 4 variucdo ucumuludu entfre u primeiru e u sétimu fuixus,

FAIXA ETARIA AUMENTO
00 u 18 unos 0%
19 a 23 unos 25% o completar 19 anos
24 g 28 unos 25% uo completur 24 unos
29 u 33 unos 10% uo completar 29 unos
34 g 38 unos 5% uo completar 34 anos
39 U 43 unos 10% uo completar 39 unos
44 a 48 unos 25% uo completar 44 anos
49 u 53 unos 10% uo completar 49 anos
54 a 58 unos 25% o completar 54 anos
59 ou muis 75% auo completar 59 unos
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CLAUSULA VIGESIMA PRIMEIRA

REGRAS PARA INSTRUMENTOS JURIDICOS DE PLANO COLETIVO
Demitido

21.1 - Desde yue tenhu ocorrido u opcdo pelo BENEFICIARIO titular
pelu muhutencdo do pluno de sulude e huvendo comprovucdo
de yue ele confribuiu pura o pluno contrutudo, em decorrénciu
de seu vinculo empreyuticio, ho cuso de rescisdo ou exoherucdo
do confruto de frubulho, sem justa causu, terd o direito de munter
suu condicdo de BENEFICIARIO e de seus dependentes u ele vinculudos,
nus mesmus condicdes de coberturu ussistenciul de yue yozuvu quundo
du vigénciu do confruto de trubulho, desde yue ussumu, perunte
u CONTRATADA, o puygumento inteyral dus contraprestucdes pecunidrius,
observadus us exigéncius du leyislucdo vigente aucercu do temuai,

21.2 - O periodo de munutencdo du condicdo de BENEFICIARIO serd
de um terco do tempo yue tenhu contribuido puru o pluno, ou
seus sucessores, com um minimo ussegurado de 6 (seis) meses e um maximo
de 24 (vinte e yuutro) meses. O direito de munutencdo extinguir-se-G
nus hipdteses previstus nu cldusulu 21.25.

Aposentado

21.3 - Desde yue tenhu ocorrido u opcdo pelo BENEFICIARIO titular
pelu munutencdo do pluno de sudde e huvendo comprovucdo de que
ele contribuiu pura o plano contratudo pelo pruzo Minimo de 10 (dez) unos,
em decorrénciu de seu vinculo empreyuticio, uo se uposentur, terd o direito
de permunénciu nu yuulidude de BENEFICIARIO e dos seus dependentes
inscritos, nus mesmus condi¢cdes de coberturu ussistenciul de que gyozuvu
guundo du vigénciu do contruto de frubulho, desde yue ussumu, perunte
u CONTRATADA, o puygumento integrul dus contruprestucdes pecunidrius,
observudus us exigéncius du leyislucdo vigente ucercu do temui,

21.4 - Nu hipdtese de contribuicdo pelo entdo empregudo, por periodo
inferior a 10 (dez) unos, € usseyurudo o direito de munutencdo como
BENEFICIARIO, & ruzdio de um uho purd cudu uno de contribuicdo. O direito
de munutencdo extinguir-se-a nus hipodteses previstus hu cldusulu 21.25.
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Obrigacoes da CONTRATANTE

21.5 - Quundo du munutengdo do ex-empregyudo demitido ou exonerudo
sem justu cuusu ou uposentudo nu condicdo de BENEFICIARIO,
u CONTRATANTE ird inseri-lo em pluno, conforme opc¢do reulizudu em termo
proprio yuundo du contratucdo, de ucordo com u leyislucdo vigente.,

21.6 — A CONTRATANTE € SUBCONTRATANTE obrigum-se uindu u apresentar
uos BENEFICIARIOS, u quulquer tempo e quundo du opcdo pelu manutencdo
do ex-empregudo demitido ou exonerudo sem justu cuusu ou uposentudo,
u tubelu de precos por fuixu etdria que serd adotudu, com suus devidus
utudlizacodes, fornecidu pelu operudoru.,

21.7 — As regrus puru o estubelecimento de precos por fuixu etdria utudlizadu
— vulor correspondente uo preco do BENEFICIARIO por fuixa etdriu — serdo
disponibilizadus pelu operadora em consondnciau com u leyislucdo vigente.

21.8 - A fim de yue 0s seus uposentudos e demitidos sem justa causu
possum ser muntidos como BENEFICIARIOS deste contruto conforme
preceituu u leyislucdo em vigor, devem ser observudus us condicdes
estubelecidus nus cldusulus u seyuir.

Contribuicdo/participacdo financeira

21.9 - NJo se curucterizum como purticipucdo finunceira os vulores
relucionudos uos dependentes e uyregyudos e u copurticipucdo do
usudrio, Unicu e exclusivamente em procedimentos, como fator moderador,
na ufilizacdo du ussisténciu objeto deste contruto.

21.10 - Puru fins de upurucdo dessu contribuicdo, tumbém se consideru
como ftul o puyumento de vdlor fixo ussumido pelo empregyudo
gue foi incluido em outro pluno privado de ussisténciu d sulde oferecidu
pelo empregudor, em substituicdo do originulmente disponibilizado
sem suu purticipucdo.

21.11 — O BENEFICIARIO titular que ndo tenhu purticipudo finunceirumente
do pluno, durante o periodo yue mMunteve o vinculo empreydticio, hdo terd
direito & permaunénciu ho pluno.

21.12 - Aindu yue no momento du demissdo, exonerucdo sem justu
CUusu ou uposentudoriu o ex-empregyudo demitido, exonherudo
sem justu cuusu ou uposentudo ndo esteju redlizando o puyumento
de contribuicdo, sdo ussegurados u ele os direitos previstos nos drtigos
30 e 31, hu proporcdo de suu efetiva contribuicdo.

50




CONTRATO DE COBERTURA DE ASSISTENCIA MEDICA E HOSPITALAR PESSOA JURIDICA 017-2 O - ADMINISTRADORA DE BENEFICIOS

Extensdo ao grupo familiar

21.13 - O direito de munter u condi¢cdo de BENEFICIARIO estende-se u todo
O Jrupo fumiliur do empregudo inscrito yuundo du vigénciu do contrato
de traubulho, ndo impedindo, confudo, yue seju Muntido individuulmente
Ou upenus purte de seu ygrupo fumiliar,

21.14 - Em cuso de morte do titular, caso o contrato coletivo empresaridl
uo quul o BENEFICIARIO estd vinculudo esteju vigente, o direito
de permunénciu é usseyurudo uos dependentes cobertos pelo pluno
privado coletivo de ussisténciu G sulde, nos termos do disposto heste contrato.

Caracterizacdo das condicdes de elegibilidade para fins da concessdo
do beneficio previsto neste contrato.

21.15 - A CONTRATANTE e SUBCONTRATANTE obrigum-se a declarar
e comprovur expressumente, por ocusido du dispensu ou du uposentudorid,
contribuicdo/purticipucdo finunceiru dos seus uposentudos e demitidos
sem justa causu, totdl ou puarcidl, no valor da Mensulidude do plano de salude.

21.16 - A CONTRATANTE e SUBCONTRATANTE obrigum-se o dur
comprovudumente ciénciu uos seus empreyudos uposentudos e demitidos
sem justu cuusu sobre u existénciu do direito que permite yue eles
permunecum como usudrios du CONTRATADA, nus condicdes previstus
nestu cldusulu, enguunto for vigente o contrato, observadus us condicdes
de permunénciu e pruzos-limite previstos nu leyislucdo especifica.

21.17 - A CONTRATANTE enfregyurd d CONTRATADA copiu du munifestucdo
expressu firmada pelo empregudo uposentudo ou demitido sem justa causu
(declurucdo de oferecimento dos urtiyos 30 e 31 du Lei n? 9.656/1998),
no sentido de yue ele uceifou ou refutou u munutencdo du condi¢cdo
de usudrio do pluno. O direitfo de opcdo de Mmunutencdo do pluno
de sulde deverd ser exercido obrigutoriumente dentro do prazo maximo
de 30 (trintfu) dius, contudos du mMmunifestucdo de ciénciu citudu
no item unterior.
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Manutencéo da condicéo de BENEFICIARIO

21.18 — As mensulidudes correspondentes, ussim como os vulores relativos
U copurticipucdo, quundo contrutadu, serdo puygus diretumente
pelos usudrios fitulares, ex-empreyudos demitidos ou exonerados sem justu
Ccuusu ou uposentudos, sempre uté o vencimento e nos locuis indicudos
pela CONTRATADA, ucrescidus dos vualores proprios & administracdo
e cobruncgu individuulizuda.

21.19 - A munutencdo du condicdo de BENEFICIARIO no mesmo plano
privado de ussisténciu a sulde em yue se encontrava quundo du demissdo
ou exoherucdo sem justu causu ou uposentudoria observard us mesmus
condicdes de reujuste, preco, fuixu etdriu e futor moderudor existente durunte
u vigénciu do contruto de trabulho.

21.20 - O direito ussegurado uo BENEFICIARIO ndo exclui vuntugens
obtidus pelos empreyudos decorrentes de heyociucdes coletivus de trubulho.

21.21 - O vdlor du contfruprestucdo pecunidria u ser puyu pelo ex-
empregudo demitido ou exonerudo sem justu cuusu ou uposentudo deverd
corresponder uo vulor infeyrul estubelecido nu fubelu de custos por fuixu
etdriu, com us devidus utudlizacdes.

21.22 - Ao empreyudo uposentudo que continuu trabdlhando ha empresu
CONTRATANTE ¢ vem u se desligur delu € yuruntido o direito de munter
suu condicdo de BENEFICIARIO, nha condicdo de uposentudo.

21.23 - Esturdo excluidos do contruto o BENEFICIARIO titular e seus
respectivos dependentes que estejum em yozo desse beneficio se ulgumu
Mmensulidude permunecer sem yuitucdo por 60 (sessentu) dius, consecutivos
ou hdo, sem prejuizo do pugumento dos vulores em atruso ou u critério
du CONTRATADA dus despesus porventura redlizadaus ho periodo
de inudimplénciu,

Portabilidade especial

21.24 - O ex-empreyudo demitido ou exonherudo sem justu cuusu
ou uposentudo ou seus dependentes vinculudos do plano, durunte
o0 periodo de munutencdo du condicdo de BENEFICIARIOS yuruntidu
pelos artigos 30 e 31 du Lei n® 9.656, de 1998, poderd exercer
u portubilidude especiul de curéncius puru pluno de sulde individudl,
familiar ou coletivo por ddesdo, de outra operadoru, nha formu
e especificidudes previstus nu Resolucdo N2 279 du ANS.
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Extincdo do direito assegurado nos artigos 30 e 31 da Lei n® 9.656, de 1998

21.25 - O ex-empregyudo demitido ou exonerudo sem justu causu
ou uposentudo terd seu direitfo de munutencdo extinto nu ocorrénciu
de yuulyuer dus hipdteses ubuixo:

| —pelo decurso dos pruzos previstos nos purdygrafos Unhicos
dos urtigos 4° e 52 du Resolu¢cto Normutiva ne 279;

Il — pelu audmissdo do BENEFICIARIO demitido ou exonerudo sem justu
CUuUSU OU Uposentudo em Novo empreyo; ou

Il — pelo cuncelumento do pluno privudo de ussisténcia d sulde pelo
empreyudor yue concede esse beneficio u seus empreygyudos
utivos e ex-empreyudos demitidos ou exonerudos sem justu
cuusu ou uposentudos, ou seju, pelu rescisdo do contruto
coletivo empresuridl o quul se encontra vinculudo.

Comunicacdo de exclusdo do BENEFICIARIO
21.26 - A CONTRATAN'[E obrigu-se u informar d operadoru puru efetiva
exclusdo do BENEFICIARIO do pluno privudo de wassisténciu d suldde,

com suu comprovucdo, os seyuintes dudos:

| —se o BENEFICIARIO foi excluido por demissdo ou exonherucdo
sem justu causu ou uposentudoriu;

Il - se o BENEFICIARIO demitido ou exonerudo sem justu cuusu se
enyuudru No disjpposto no urtigo 22 du Resolugcdo Normativa n 279;

Il - se o BENEFICIARIO confribuiu pUra o pugumento do plano privado
de ussisténciu 4 sulde;

IV = por quunto tempo o BENEFICIARIO contribuiu pUry o puygumento
do pluno privado de ussisténciu G sudde;

V -se o ex-empregyudo demitido ou exonerudo sem justu cuusu
ou uposentudo optou pelu sua munutencdo como BENEFICIARIO
OU se recusou u munter essu condi¢do.
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21.27 - A CONTRATANTE obrigu-se u upresentur d operudoru, u quulyuer
tempo e ussim yue solicitudu, os documentos originuis comprobutérios
referentes ds informucdes prestudus.

21.28 — A exclusdio do BENEFICIARIO dpenus serd uceitu pela operudoru
Mmediunte a comprovucdo de comuhicucdo ineyuivocu du opc¢do
de munutencdo du condi¢cdo de BENEFICIARIO de yue yozuvu yuundo
du vigénciu do contruto de frabulho.

21.29 - Ehyuunto u documentucdo de comprovucdo ndo for entregyue
U operudoru, u CONTRATANTE continuard responsavel pelo pugumento
integral du contraprestucdo referente do respectivo BENEFICIARIO
uté yue u enfreyu se concretize.

CLAUSULA VIGESIMA SEGUNDA

CONDICOES DA PERDA DA QUALIDADE DE BENEFICIARIO

22.1 - A suspehsdo ou exclusdo de BENEFICIARIOS somente poderd
ser redlizudu mediunte pedido por escrito du CONTRATANTE, no periodo
du movimentugdo cudustrul, conforme descrito ho Quudro Resumo.

22.2 - A CONTRATANTE obrigu-se u proceder 4 devolucdo do curfdo de
identificacdo destinudo uo uso do sistemu, pertencente uo(s) BENEFICIARIO(s)
excluido(s).

22.3 - A CONTRATADA poderd, uindu, excluir ou suspender a ussisténciu
& sulde do BENEFICIARIO titular e/ou seus dependentes, independentemente
dua vigénciu contratudl e sem d hecessidude de uanuéncia du CONTRATANTE
NOs seyuintes cusos:

a) prdticy, pelo BENEFICIARIO, de fraude, quuisguer omisscio, falsidade,
inexutiddo ou erro hus declurucdes constuntes du propostu
contrutudl puru contrutucdo coletivy;

b) prdticu, pelo BENEFICIARIO, de fruude referente & omissdio
de conhecimento de DLP por ocusio du contrutugcdo
ou udesdo uo pluno privado de ussisténciu d sudde, mediunte
procedimento administrativo especifico;

c) fornecimento pelu CONTRATANTE de informucdes incompletus

e/ou inveridicus ou omissdo de informucdes u respeito
du populucdo incluida ho presente contrato;
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d) prdticu de infracdes pelo BENEFICIARIO ou CONTRATANTE, com
0 objetivo de obtencdo de vuntagem ilicita, para si ou para outrem;

e) perdu dos vinculos do BENEFICIARIO titular com u pessou juridicu
SUBCONTRATANTE;

f) perdu dos vinculos de dependénciu no cuso de BENEFICIARIO
dependente.

22.4 - As exclusdes cudustruis implicaurdo perdu imediutua do direito
du cobertura do utendimento.

22.5 - Independentemente dus conseyuéncius e responsubilidudes leyuis,
Nos cusos comprovaudos de fraude, o BENEFICIARIO ftitular e seus dependentes
perderdo yuuisyuer direitos dos beneficios previstos heste contfrato, assim
como du devolugcdo de yuulyuer yuuntiu puyu,

22.6 — A CONTRATANTE deverd comunicur uos BENEFICIARIOS inscritos
no pluno du ONE HEALTH o extincdo do contrato, informaundo-os, dindy,
cuso hdo huju continuidude do beneficio com outru operadoru de plunos
de sulde, sobre o direito de opturem pelu possibilidude de contrutucdo
do pluno individudl, com dproveitumento dus caréncius jG cumipridus,
desde que u opcdo ocorru ho periodo de até 30 (frintu) dius contudos
d purtir du dutu de rescisdo ou do desligumento do BENEFICIARIO e yue
u CONTRATANTE esteju em diu com o pugumento de suus faturas mensuis.,

Exclusdo a pedido do BENEFICIARIO titular

22.7 - O BENEFICIARIO titular poderd, u yuulyuer tempo, solicitur
suu exclusdo (cuncelumento) do Contruto, ou de seus dependentes,
nos termos do disposto hestu Cldusulu, sem prejuizo do cumprimento
dus obrigucdes ussumidus pela CONTRATANTE no Contrato,

22.7.1 - O pedido de exclusdo (cunhcelumento) deverd ser
upresentudo perunte u CONTRATANTE, yue providenciard
O respectivo processumento por meio do sitio eletrénico
du CONTRATADA (www.oneheulth.com.br), em até 30 (frintu) dius
do recebimento do pedido. Esse processumento terd efeito
imediuto, cohsiderando-se esse o Mmomento de exclusdo
do BENEFICIARIO pelu CONTRATANTE, purdu todos os efeitos.

22.7.2 — Cuso 0 pruzo previsto no item anterior ndo seju cumprido,

poderd o BENEFICIARIO titular dpresentur hovo pedido, destu vez
diretfumente & CONTRATADA.
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22.7.3 - O novo pedido de exclusdo (cuncelumento) upresentado
diretumente 4G CONTRATADA deverd ser instruido com copiu
do pedido originulmente dpresentado a CONTRATANTE (e-muil
ou curtu protocoludu), e serd processudo com efeito imediuto,
u purtir du data do seu recebimento pelad CONTRATADA.

23 CLAUSULA VIGESIMA TERCEIRA

RESCISAO/SUSPENSAO
Suspensdo do contrato

23.1 — A CONTRATANTE em utfruso de puygumento superior a 10 (dez) dius
de quulyuer de suus contruprestucdes pecunidrius ficu com o direito
u cobertury, reembolso e demuis beneficios confrutuuis suspensos,
pura todos os BENEFICIARIOS incluidos no contrato.

Rescisdo
23.2 - Puru fins de rescisdo do contrato, ficu certo entre us partes yue:

23.2.1 - O presente contruto poderd ser extinto por yuulyuer
umau dus purtes, imotivadumente, upds u vigénciu do periodo
de 12 (doze) meses, desde yue huju préviu hoftificacdo du outra purte
com untecedénciu minima de 60 (sessentu) dius,

23.2.2 - O contruto poderd ser extinto uniluteralmente
pela CONTRATADA caso ocorrau utruso ho puygyumento daus
contfraprestacdes pecunidrius, por periodo superior u 60 (sessentw)
dius, consecutivos ou ndo, hos dltimos 12 (doze) meses de vigénciu
dele ou ho cuso de fraude.

23.2.3 - O contruto estard automaticumente extinfo se o hdmero
de BENEFICIARIOS inscritos em cudu SUBCONTRATANTE se fornar inferior
u 2 (dois), uindu yue ndo completos 12 (doze) meses de vigénciu,
sendo fucultudu wos BENEFICIARIOS u trunsferénciu puru
um produto individuul, nus buses e condicdes proprius do produto
em comercidlizucdo hu épocuy, inclusive com relucdo u preco.
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23.2.4 - Poderd u CONTRATADA extfinguir o confruto, uinduy,
nas hipdteses de omissdo de informucdes ou fornecimento
de informucdes incorretus ou inveridicus pelu CONTRATANTE
e/ou SUBCONTRATANTE, purau auferir vantagens proprius ou puru
os BENEFICIARIOS, hipoteses essus reconhecidus como violacdo
uo contrato e uo principio du bou-fé objetivu.,

23.2.5 — Nus hipdteses de extingdo por fruude ou violugcdo contratuadl,
ndo ficu dfastadu u possibilidude dua CONTRATADA buscur
indenizacdo pelos prejuizos yue ftiver ou que vier u ter com
u coberturu indevidumente concedidu, sem prejuizo de outrus
Medidus judiciulmente cubiveis.

23.2.6 - Independentemente dus consequéncius e responsubilidades
leguis, hos cusos comprovudos de fraude nu Declurugcdo de Sulde,
o BENEFICIARIO e seus dependentes perderdo yuuisyuer direitos
dos beneficios previstos heste contrato.

23.2.6.1 — Puru fins do exposto ucimu, u omissdo de informucdo
nu Declurucdo de Sulude deverd ser comprovudu pela ANS
Mmediunte processo udministrativo proprio.

23.2.7 - No cuso de exfingdo por fraude hu Declurugcdo de Sulde,
ficam os BENEFICIARIOS duindu soliduriumente responsdveis com
u CONTRATANTE por ressurcir o CONTRATADA dus coberturus indevidus,

23.3 - Cuso u CONTRATANTE extingu imotivadumente ou venhu a dar causu
d extincdo do contruto, untes de frunscorrido o prazo minimo de 12 (doze) meses
de vigénciu, ficurd sujeitu uo pugumento de multa resciséria & CONTRATADA
no valor correspondente u 50% (cinyuentu por cento) dus contruprestucdes
vincendus uté o término do referido pruzo minimo de vigénciu, sem prejuizo
do puygumento de fodus us demuis obrigucdes e encurgos contrutuuis
devidos uté u dutu du extincdo do contruto, aqui incluidos os vulores
relutivos u copurtficipucdo e frunyuiu, uindu yue futurumente exiyidos;
sem prejuizo de encuminhumento de oficio uo SPC, Serusu e demuis
6rgdos de protecdo uo crédito u exclusivo critério du CONTRATADA,
mMediunte prévio aviso & CONTRATANTE.
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24 CLAUSULA VIGESIMA QUARTA

DISPOSICOES GERAIS

24.1 - Fuzem purte do presente contrato seus unexos e regulumentos, bem
como o Quudro Resumo, o Estudo de Cobertura de Risco, u rede credenciudu
du ONE HEALTH definidu pelo tipo de pluano contrutado, u decluracdo
de sulude, o Muhuul de Orientucdo pura Contratucdo de Plunos de Sulde
(MPS) e o Guiu de Leitura Contratuul (GLC), previumente entregues
& CONTRATANTE, u curtu de orientfucdo uo BENEFICIARIO, os recibos
de puygumento e o Rol.

24.1.1 - O Rol tem suu atudlizacdo sob u responsubilidaude du Agénciu
Nucionul de Sudde Suplementar (ANS) e estd disponivel ho site
www.unhs.gov.br e ucessivel por meio do site www.oneheulth.com.br.

24.1.2 - Serd de responsubilidude du CONTRATANTE entreyur
uo BENEFICIARIO titular, previumente < ussinatura do contruto
de udesdo, o Munuul de Orientucdo puru Confratucdo de Plunos
de Suude (MPS), yue poderd ser disponibilizado em Mmateridl impresso
ou utfruvés de midiu digital.

24.1.3 - Serd de responsubilidude du CONTRATADA o envio
uo BENEFICIARIO titular do Guiu de Leitura Contratuul (GLC), yue
poderd ser disponibilizado em material impresso ou utravés
de midiu digitul, junto com o curtdo de identificucdo.

24.1.4 - Serd de responsubilidude du CONTRATANTE e du CONTRATADA
oferecer, sempre que solicitudo pelo BENEFICIARIO titular e desde
yue disponibilizado o seu endereco, copiu dus condicdes yeruis
do contfruto, yue conterdo, ho Minimo, os femus yue compdem
o0 Guiu de Leitura Contratudl.

24.1.5 - A CONTRATANTE declaru, neste uto, sob us penhus du
lei, u verucidude dus informucdes oru prestudus, bem como
decluru yue todus us inclusdes de BENEFICIARIOS obedecerdo Us
regrus estubelecidus no contrato, principulmente no yue ftunye
d eleyibilidade, responsubilizando-se administrativa, penal e civimente
[por seus termos, bem como pelos prejuizos u yue der cuusu.,
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24.2 - A homencluturu médicu de doengus u yue se refere este contfruto
seyue u Clussificacdo Estutisticu Internacionul de Doencus e Problemus
Relucionudos & Sulude, Décimu Versdo — CID 10, du Orgunizacdo Mundidl
du Sudde.

24.3 — TRANSFERENCIA DE PLANOS: us purtes ucordum gue u muduncu
de pluno poderd ser solicitudu pela CONTRATANTE, constituindo-se cuusu
pUurd novo plano, sendo yue essu muduncu sé poderd ocorrer ha dutu
de universdrio do contruto e nu dutu de vencimento du contfraprestucdo
pecunidria, A CONTRATADA unulisurd previumente se estdo presentes
0S requisitos puru gque u transferénciu possu ser efetuadu,

24.3.1 - Quundo du trunsferénciu do BENEFICIARIO titular
e seus depenhdentes purua um pluno com Mmuis beneficios, serd
contubilizado o tempo de vigénciu do pluno unterior pura o hovo.
O BENEFICIARIO que fizer essu opcdo deverd cumprir u curénciu
de 180 (cento e oitentu) dius puru os hovos beneficios udyuiridos
com essu ulterucdo.

24.3.2 - Os beneficios mencionudos ucimu correspondem u:

| — utilizacdo du NOVA REDE CREDENCIADA;

Il - utilizacdo du NOVA ACOMODACAO e

Il = ufilizacdo de REEMBOLSO, conforme previsto nu leyislucdo vigente.

24.3.3 - A T[unsferénciu somente ocorrerd quupdo efetuudu
pelo BENEFICIARIO titular e incluird fodos os BENEFICIARIOS do pluno
unteriormente confrutudo.

24.4 - A autorizacdo, por purte du CONTRATADA, de eventos ndo previstos
ou excluidos neste contrato ndo confere d CONTRATANTE direito udquirido
e/ou extensdo du dbrunygyénciu de coberturus do presente contruto,
curacterizando merd liberdlidude da CONTRATADA.

24.5 - Considerundo yue u precificucdo do presente contruto levou
em considerucdo yue u coberturu prestudu serd exclusivumente
u constunte ho Rol, ficu certo entre us purtes yue, cuso huju u obrigutoriedude
de coberturus extracontratudis, yinda yue por forcu de decisdo judiciul
ou por procedimento administrativo, cauberd G CONTRATANTE reembolsar
u CONTRATADA todo e qyuulyuer vulor que u CONTRATADA venhu
u despender, incluindo o vulor du condenucdo, dus custus, dus despesus
processudis e dos honordrios udvocuticios.

59




CONTRATO DE COBERTURA DE ASSISTENCIA MEDICA E HOSPITALAR PESSOA JURIDICA 017-2 O - ADMINISTRADORA DE BENEFICIOS

24.5.1 - Nos cusos em yue u CONTRATANTE seju responsdavel
pelo reembolso dus despesus ucimau mencionudus, a CONTRATADA
deverd notificar a CONTRATANTE, em uté 10 dius du citucdo
do recebimento da citucdo judiciul ou administrativa, sobre
U ocorrénciu du situucdo purau gue estu tenha u oportunidude de se
mMunifestur u respeito e indicur, se for o cuso, os urgumentos de defesu.

24.5.2 - A inobservdncia du previsdo conhstunte ho item 24.5.1
desobrigurd a CONTRATANTE uo reembolso de yuulguer despesu.

24.6 - Considerundo yue u precificucdo do presente contruto levou
em consideracdo u dispersdo du populucdo enfre us fuixus etdrius
mencionudus nha cldusula 20.1, bem como u previsdo contratudl
de aplicucdo de redjuste por fuixu etdriu, ficu certo entre us purtes que,
cuso huju u obrigutoriedude de hdo uplicacdo ou reducdo dos percentudis
previstos por fuixa etdria, dindu yue por forcu de decisdo judicidl
ou por procedimento administrativo, cuberd G CONTRATANTE reembolsar
u CONTRATADA por todo e quulyuer valor que u CONTRATADA venhu
u despender, incluindo o vulor du condenugdo, dus custus, dus despesus
processuuis e dos honordrios udvocuticios. A CONTRATANTE deverd dindu
urcur com a diferencu do vdlor du mensulidude, considerando o yue serd
efetivumente puyo pelo BENEFICIARIO e o vulor de futo devido contendo
O redjuste por fuixa etdria, no cuso do ufustumento ou du reducdo
desse percentudl.

24.6.1 - Nos cusos em qyue u CONTRATADA seju respohsdvel
pela desconsideracdo ou reducdo do reujuste por fuixu etdriu
acima mencionudo, u CONTRATADA deverd noftificar o CONTRATANTE,
em uté 10 (dez) dius do recebimento du citucdo judicidl
ou udministrutiva, sobre u ocorrénciu du situucdo pura yue estu
tfenhu u oportfunidude de se munifestar u respeito e indicur, se for
O CUSsO, 0s urgumentos de defesa,

24.6.2 - A inobservdnciu du previsdo constaunte no item 24.6.1
desobrigurd a CONTRATANTE uo reembolso de yuulyuer despesa,

24.7 - A ftolerGncia ou u demoru du CONTRATADA em exiyir
du CONTRATANTE o cumprimento de quuisguer dus obrigucdes uyui previstus
Oou Mmesmo u suu omissdo yuunto u tuis yuestdes ndo serd consideradu
novucdo, podendo, conforme o cuso, U yuulyuer tempo, ser exigido
seu cumprimento.
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25

24.8 - NdGo é udmitidu u presuncdo de yue u CONTRATADA
ou u CONTRATANTE possu ter conhecimento de circunstdncius que ndo
constem deste contruto ou de comunicugdo posterior por escrito.

24.9 - Conforme o disposto nu regyulucdo du Agénciu Nucionul de Sulde
Suplementur (ANS), o envio de informucdes relutivas G ussisténciu médicu
prestudu uos conhsumidores de plunos privados de ussisténciu a sulde
permunece sob respohsubilidude du CONTRATADA, ufruvés de seu
coordenudor médico de informugdes em sulde, devidumente cudustrado
pela CONTRATADA perunte u ANS, gue, resguurdudus ds prerrogativas
e obrigucdes profissionuis desse coordenudor, responde pelu omissdo
ou incorrecdo dos dudos solicitudos, sempre objeftivundo u yuruntiu
de siyilo médico dus informucdes do usudrio.

24.10 - Os contrutos que vierem u ser celebrados com du uadministragcdo

pUblicu diretu ou indiretu obedecerdo uos termos do respectivo editdl
e d Lein® 8.666/93.

CLAUSULA VIGESIMA QUINTA

DO FORO

25.1 - Ficu eleito o foro de domicilio du CONTRATANTE puru dirimir
us guestoes oriundus do presente contrato.
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ANEXO | - ASSISTENCIA MULTIVIAGEM BRASIL E EXTERIOR

(28.726)
CONTATOS: 0800 725-2204/0800 725-7204/(11) 4196-8196

1 DEFINICOES

1.1 - BENEFICIARIO: entende-se por BENEFICIARIO, u pessou fisicu residente
no Brasil, que contratar os produtos ONE HEALTH dus linhas ONE LINCX e
ONE BLACK comerciulizados pela CONTRATADA, e for cudustrado por estu
junto & Central de Assisténciu.

1.2 - Cadastro: é o conjunfo de informucdes relativus uos BENEFICIARIOS,
yue fterdo direito 4 utilizacdo dos servicos, fornecido e utuulizado
periodicamente pela CONTRATADA.

1.3 - Planos: Os BENEFICIARIOS sercio divididos e cudustrados, conforme
indicudo ubuixo:

1.3.1 - Plano 3: Os BENEFICIARIOS yue uderirem wos produtos du linha
ONE LINCX — ONE LINCX LT3 € ONE LINCX LT4 e forem cudustrados
pela CONTRATADA junto a Central de Assisténciu.

1.3.2 - Plano 4: Os BENEFICIARIOS yue uderirem wos produtos du linhu
ONE BLACK - ONE BLACK T2, ONE BLACK T3, ONE BLACK T4 ¢ ONE BLACK TS
e forem cudustrudos pelu CONTRATADA junto G Centrul de Assisténcia,

1.4 - Prestadores: sdo us pessous fisicus ou juridicus inteyrauntes dos
cudustros e reyistros du Central de Assisténciu, aptus u prestar, sob
coordenugdo du Cenfrul de Assisténciu, fodos os servicos previstos e
necessdrios uo utendimento dos BENEFICIARIOS, hos moldes deste Anexo.

1.5 - Evento: € J urygyénciu decorrente de ucidente ou enfermidude,
de nufureza sUbitu, involuntdriu e imprevistu gue possu prejudicur
u expectutiva de vidu e/ou funcdes orgdnicus do BENEFICIARIO.

1.5.1 — Acidente: é todo evento com dutu curacterizadu, provocudo
Unicu e diretumente por cuusu externu, sUbitu e violentu, causudor
de lesdo fisicu yue, por si s6 e independentemente de quulyuer outru
cuusy, torne hecessdrio o fratumento médico.
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1.5.2 - Enfermidade: estudo pU’roIQQico ugudo, Mmunifestudo
upds u dutu de suidu do BENEFICIARIO do municipio de seu
domicilio, yue nhdo seju decorrente de doenhcu créhicu ou
de buse, curucterizadu como preexistente d datu de inicio
du viugem, que hecessite de intervencdo médicu, clinhicu
ou cirdrgicu, com ou sem investigucdo luborutorial e/ou radioldyicu
emergenciul, que devu ser redlizudu impreterivelmente duntes
do retorno do BENEFICIARIO do seu Municipio de domicilio.
A intervencdo médicu ou cirlryicu hus condi¢cdes suprucitudus
deverd estur devidumente comprovudu e justificadu através de
laudo médico detulhado, por escrito.

1.6 — Urgéncia: ubsolutu ou relativa:

1.6.1 - Urgéncia Absoluta (emergéncia): todu enfermidude yue
necessite de intervencdo médicu, clinicu ou cirdryicu, dentro dus
24 (vinte e yuutro) horus subsequentes & enfermidude vigente, e que
disto dependum o proynhdstico vitul e/ou funcionul do BENEFICIARIO.

1.6.2 - Urgéncia Relativa: todu enfermidude que nhecessite de
infervencdo médicu, clinicu ou cirdrgicu, com ou sem investigucdo
luborutoriul e/ou rudioldyicy, yue devu ser redlizadu impreterivelmente
untes do retorno do BENEFICIARIO uo seu Municipio de domicilio. A
infervencdo médicu ou cirdryicu has condicdes suprucitudus deverd
estar devidumente comprovudu e justificudu através de laudo
médico detulhado, por escrito, de formu u demonstrar que du referidu
intervencdo dependum u expectutivu de vidu e/ou fungdes orgdnicus
do BENEFICIARIO.

1.7 - Doenca: cronicu, de buse, ugudu ou preexistente:

1.7.1 - Crénica: Todu enfermidude yue o BENEFICIARIO for portador
hd muais de 30 (frinfa) dius.

1.7.2 - De Base: Disfuncdo de quulyuer 6rgydo do BENEFICIARIO
yue hecessite de controle clinico e/ou laboratoriuis periddicos.

1.7.3 - Aguda: doencu de inicio sUbito ndo decorrente de umu
doencu préviu,

1.7.4 - Preexistente: estudo putoldyico, pré-diagnosticudo ou existente
unteriormente a ussinutura do contrato.
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1.8 — Limite: &€ o critério de limitucdo ou exclusdo do direito uos servicos,
estubelecido em funcdo du quilometragem inicial ou mMmdximu; do
tempo/ yuuntidude mdximu de utilizucdo dos servicos, do limite territoriul,
ou uindu do valor mMaximo previsto puru u prestucdo do servico, conforme
definido neste Anexo.

1.9 - Local de residéncia: & o endereco de residénciu ou domicilio
permunente constunte do cudustro do BENEFICIARIO, informudo por este
a CONTRATADA yue, por suu vez, incumbir-se-a de transmiti-lo a Central
de Assisténciu,

1.10 - Equipe Médica: A Eyuipe Médicu é compostu: Pelo médico indicudo
du Central de Assisténciu, seju ele du Centrul aucionudu ou du Central de
origem do Conftruto; Pelo médico yue prestur utendimento ho locul do evento;
Eventudlmente pelo médico Coordenudor Gerul du Centrul de Assisténciu,
yue detém poder decisdrio em cuso de eventuuis divergéncius.

1.11 - Atividade Esportiva: € u prdtficu de todo e quulyuer esporte, devidumente
reconhecido por ussociucdes, federucdes ou mesmo comités (hucionuis ou
internaucionuis), com u utilizacdo de todos os equipumentos de seyuruncu
indicudos pura aguela prdtica e, yuundo hecessdrio, com u devidu hubilitacdo
e/ou com u prdticu monitoradu/guiadu por especidlistus, yue coordenurdo
u utividude e fisculizardo u utilizugcdo dos eyuipumentos de segurungu.

1.12 - Tratado de Schengen: Acordo ussinudo entre puises du Comunidude
Européiu yue estubelece, entre outrus disposicdes, u obrigutoriedude
de que turistus que estejum visitundo os puises signutdrios deste Tratudo
comprovem possuir umu Assisténciu em Viagem com valor minimo
de € 30.000,00 (Trintu mil euros) puru o Servico de Assisténciu Médicu, por
ucidente ou enfermidude.

A relacdo atuulizada dos puises sighutdrios deste tfratudo pode ser obtidu
uftravés do link http://pt.wikipediu.org/wiki/Acordo_de_Schengen. Alguns
dos puises signhutdrios do Tratudo de Schengen sdo, por exemplo: Alemanha,
Austriu, Bélgicu, Bulydriu, Dinumarcu, Eslovaquiu, Eslovéniu, Espunhu, Estdnia,
Finldndia, Franca, Gréciu, Hunygrig, Irlanda, Itdlia, Islandiu, Leténiu, Litudniyu,
Luxemburgo, Multa, Norueygu, Pdises Buixos (Holundu), Poléniu, Portugal,
Reino Unido, Suéciu e Suicu,

1.13 - Condigcoes de elegibilidade para uso do beneficio: estur utivo ho cudustro
du operudoru, Ndo estur com puyumento(s) de contrauprestucdo(des)
pecunidriu(s) (Mensulidudes) em utruso, obedecidus us hormus perfinentes
e Juo contruto principul; Ndo estur em cumprimento de curénciu e CPT
(Cobertura Purciul Tempordria), decorrente de preexisténciu e conforme
cldusula 1.7.4 do presente unexo.
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1.14 - Vigéncia: o presente unexo tem suu vigénciu pelo mesmo pruzo do
contrato principyl.

1.15 - Central de Assisténcia: &€ u Centrul de Atendimento du Infer Partner, que
ficard responsdvel por receber us solicitucoes de servicos dos BENEFICIARIOS,
365 dius por uno, 24 horus por diu, bem como por orgunizar o servico solicitudo,
mMonitorur U suu prestucdo e efetuur o puygyumento uo prestudor de servicos
por ela homeudo.

2 AMBITO TERRITORIAL

2.1 - Os servicos de Assisténciu Emergencidl (item 4 deste Anexo) serdo
prestados uos BENEFICIARIOS, somente yuundo estes estiverem em viagem
Jo Exterior. Os servicos de Assisténciu Ndo Emergencial (item 5 deste Anexo)
serdio prestudos uos BENEFICIARIOS du seguinte formu: Servico de Concierye
(item 5.1) no Brusil e ho Exterior e Servico de Seyundu Opinido Médicu
(item 5.2) somente no Brusil.

3 OBJETO DO SERVICO E VIGENCIA

3.1 - OBJETO DO SERVICO

Este Anexo fem por objeto prestur os servicos de ussisténciu ubuixo descritos
uos BENEFICIARIOS.

Quundo em viugem do exterior, ocorrendo um dos eventos previstos neste
Anexo, untes de udotur quulyuer medidu, o BENEFICIARIO obrigutoriumente
deverd entrar em contuto com u Centrul de Assisténciu através de ligucdo
u cobrar para o n® 85 (11) 4196-8196, puru solicitur um ou Muis Servicos de
Assisténciu Emergenciul relacionudos ho item 4 abuixo - “Servicos Emergencidis
e Limites”.

Os Servicos de Assisténcia Ndo Emergenciuis relucionados no item § dabuixo
- "Servicos Ndo Emerygenciuis e Limites” poderdo ser ucionudos do exterior
pelo telefone ucimu indicudo e tumbém do Brusil, utravés do sistemu de
telefone Toll Free de Discugem Diretu Grutuitu (DDG) 0800-725 2204,

Os custos de todus us ligucdes telefOnicus serdo de responsubilidude
du Centrul de Assisténciu.,
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3.2 - VIGENCIA

Os servigos de Assisténciu Emergencial descritos no item 4 serdo prestudos
uos BENEFICIARIOS yue estiverem em viugem uo exterior fpor periodo maximo
de mdximo de 180 (cento e oitentu) dius consecutivos hos plunos 3 e 4,
u contur du dutu de inicio du viugem.

Os servicos de Assisténciu ndo Emerygenciul descritos no item 5 serdo
prestaudos uos BENEFICIARIOS enquunto eles estiverem cudustrados hu buse
de dudos du INTER PARTNER.

4 SERVICOS DE ASSISTENCIA EMERGENCIAL

Os servicos oferecidos heste item 4 do Anexo sdo de ussisténciu emergencidl
e hdo se confuhdem com um seyguro ou pluno de suude. Os servicos
em yuestdo somente serdo prestudos em situucdes definidus neste Anexo
e Contruto.

Por ndo se confundirem com um seyuro ou pluno de sulde, 0s servicos de
ussisténciu emerygencial tém reyrus proprius e coberturus limitudus.

Todos os servicos emergenciuis previstos neste contfruto serdo prestudos
dpenus yuundo o BENEFICIARIO estiver em viugem uo exterior, dentro do
periodo definido no pluno uderido e devem ser previumente solicitudos puru
u Centrul de Assisténciu, u fim de yue estu orgunize u prestucdo dos mesmos.
Os servicos orgunizados sem uutorizugdo préviu ou purticipugdo du Central
de Assisténciu nhdo serdo reembolsados uo BENEFICIARIO ou u yuem tiver feito
yuulyuer pugumento em home deste.

Apesar dos servicos descritos heste contruto serem de curdter emergenciul,
u prestucdo dos mesmos serd feitu de ucordo com u infruestrutury,
regulumentos, leyislucdo e costumes do puis/locul do evento, loculizugdo e
hordrio, natureza e urgénciu do utendimento hecessdrio e reyuerido.

Os limites de cobertura definidos em délar no presente contfrato terdo como
buse o ddlar umericuno.



ANEXO | - ASSISTENCIA MULTIVIAGEM BRASIL E EXTERIOR

OS SERVICOS DESCRITOS NOS ITENS 4.1 A 4.19 SERAO FORNECIDOS
EXCLUSIVAMENTE NO EXTERIOR

4.1 — ASSISTENCIA MEDICA

Em cuso do BENEFICIARIO enconfrur-se em situacdo de URGENCIA, em
decorrénciu de ucidente ou munifestucdo de enfermidude, u Centrul de
Assisténciu orgunizard a prestucdo do servico de ussisténciu médicu uté o
limite mdximo previsto pura cudu pluno, desde yue o mesmo tenhu solicitudo
u préviu intermediucdo du Centrul de Assisténciu puru a indicugdo e
coordenucdo do servico de ussisténciu médicu.

Os vulores serdo pugos diretumente uo prestudor de servico indicudo
pelu Central de Assisténciu pura cobertura dus despesus com profissionuis
du dreu médicu, didrius hospitalares, servicos de enfermugem, exumes
médicos complementures e medicumentos utilizados ho utendimento
hospitalar, relativos uo evento relutudo a Central de Assisténcia, conforme
d seyuir detulhado:

Excepcionulmente, hos cusos de URGENCIA ABSOLUTA, cujo risco potencidl
de morte reyueira yue u ussisténciu seju efetuudu dentro de um pruzo
exiguo, yue impossibilite o ucionumento prévio du Centrul de Assisténciu,
o BENEFICIARIO poderd recorrer u médicos e servicos ndo indicudos pelu
Cenftral de Assisténcia.,

Nessu situucdo, u Cenfrul de Assisténciu deverd ser comunicudu loyo
yue o BENEFICIARIO seju infernado ou ANTES DA ALTA HOSPITALAR, pura gue
us despesus de utendimento, junto uo hospital, sejum arcudus diretumente
pelu Central de Assisténciu,

Consultas com especialistas: O BENEFICIARIO terd direito a um médico
especiulistu (em situucdes de emeryénciu devidumente curucterizadus),
sem antes fer sido exuminudo por um médico clinico gerdl, quundo houver
uutorizacdo du Eyuipe Médicu du Centrul de Assisténciu, e desde que sejum
respeitudus us impossibilidudes leyuis e éticus do puis em yue se encontre
o BENEFICIARIO. O ndo compurecimento hus cohsultas médicus
ugendudus pela Central du Assisténciu serd considerudo injustificavel e os
custos resultantes destus ficardo por conta do BENEFICIARIO sem direito u
yuulyuer reembolso.
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Exames Médicos complementares: Serdo cobertos os custos de exumes puru
esclurecimento de diagndstico de enfermidudes ugudus, somente quundo
forem comprovudumente hecessdrios (de ucordo com critérios clinicos) e cujo
resultfado venha a auxiliur nu tomudu de decisdes du eyuipe de ussisténciu,
interferindo diretumente hu expectutivu de vidu e/ou fungdes orydnicus do
BENEFICIARIO.

Internacdo hospitalar: Serd cobertu yuundo for recomendudu pelu eyuipe
médicu yue ussiste o BENEFICIARIO no locul do evento, u quem cuberd u
indicugcdo do estubelecimento udequudo d nuturezu do yuudro clinico
dpresentudo pelo BENEFICIARIO. Nu uusénciu de tal indicucdo, cuberd d
Eguipe Médicu du Centrul de Assisténciu fuzé-lo.

Intervencdes cirargicas: Tém coberturu previstu yuundo delus dependerem
U expectutivu de vidu e/ou funcionul do BENEFICIARIO, ou seju, excluidus us
condicdes eletivus e programudus, em curto pruzo (15 dius), devendo ser
previumente uutorizadus pelu Eqyuipe Médicu du Central de Assisténciu,

LIMITE POR EVENTO
PLANOS SEM ATIVIDADE COM ATIVIDADE
ESPORTIVA ESPORTIVA
Pluno 3 USD 100.000,00 Sem coberturu
Pluno 4 USD 300.000,00 USD 100.000,00(**)

(**) IMPORTANTE 1:
Puru eventos decorrentes du prdticu de atividude esportiva u somutoriu
du coberturu dos servicos de Assisténciu Médicu, Remocdo Inter-
Hospitular, Retorno Apds Altu Hospitulur, Reputriumento Médico e
Trusludo/Reputriumento de Corpo hdo poderd ultrapaussar u importancia
de USD 100.000,00 (cem mil dolures).

IMPORTANTE 2:

Em nenhumu hipdtese serd pruticudu compensucdo de vulores entre
os diferentes tipos de ussisténciu, ou seju, em cuso de suldo residudl,
ndo haverd possibilidude de utilizacdo do mesmo em outro tipo de servico.

4.2 — ASSISTENCIA ODONTOLOGICA
Em cuso do BENEFICIARIO necessitur de infervencdo odontoldyicu de
emeryénciu, u Central de Assisténciu providenciard o pronto utendimento,

urcundo com us despesus du consultu, uté o limite preestubelecido.

Ndo poderd o servico de emergénciu ser ucionudo purd fratumento de lesdo
curucterizadu como preexistente ou repurucdo de yuulyuer protese ou ortese.
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LIMITE POR EVENTO
PLANOS SEM PRATICA -

el COM PRATICA ESPORTIVA
Pluno 3 USD 2.000,00 Sem cobertura
Pluno 4 USD 2.000,00 USD 2.000,00

4.3 — ASSISTENCIA FARMACEUTICA

Havendo prescricdo de medicumentos origindrios de um utendimento médico
emerygenciul, decorrente de evento, utendido pela Central de Assisténciu,
o vdlor deste medicumento serd incluido ha contu hospitalar,

Para os cusos onde u uquisicdo deste medicumento ndo possu ser incluidu
nu contu hospitular, a Central de Assisténcia indicurd uo BENEFICIARIO u
farmdciu muis proxima pura que ele possu udyuirir o medicumento.

IMPORTANTE: O limite deste servico &€ complementar uo de Assisténciu Médicu,
portunto, o vdlor especificudo ubuixo somente serd utilizado
Cuso 0 medicumento possu ser incluido nu contu hospitular,

LIMITE POR EVENTO

PLANOS SEM PRATICA COM PRATICA
ESPORTIVA ESPORTIVA

Plano 3 USD 1.000,00 Sem cobertura

Pluno 4 USD 1.000,00 USD 1.000,00

4.4 - REMOGCAO INTER-HOSPITALAR

Se em cuso de evento previsto o BENEFICIARIO for levudo pura unidude
hospitular sem cupucidude téchicu de utendé-lo e, por ruzdes mMédicus,
necessitur ser removido puru outro hospitul, u Centrul de Assisténciu se
responsubilizard pela transferéncia do BENEFICIARIO paru o hospital mais
proximo e cupucitudo techicumente pura utendé-lo, utravés do meio
de trunsporte que u eyuipe Mmédicu du Centrul de Assisténciu, em comum
ucordo com o médico yue utende o BENEFICIARIO, considerur muis
upropriudo. Cuso seju solicitudo pelo médico yue utende o BENEFICIARIO, o
Mmesmo poderd ser ucompunhado por um Mmédico ou enfermeiro desighudo
pelo Depurtumento Médico du Centrul de Assisténciu,
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Estu fransferénciu serd feitu mediunte upresentucdo de pedido do médico
yue utende o BENEFICIARIO no locul do evento. O pedido do médico locdl
deve informar por ESCRITO:

1. yue o locul onde o BENEFICIARIO estd internudo, segundo critérios
exclusivumente médicos, ndo tem condicdes téchicus e estruturuis
pury utendé-lo;

2. yuul o estudo de sulde do BENEFICIARIO (descricdo clinicu
detalhada), gudal(is) o(s) TrUTumen’ro(s‘) e Mmedicumento(s) yue
vem(ém) sendo uplicudo(s) uo BENEFICIARIO;

3. quul o meio de trunsporte recomendudo purud u remocdo
interhospitulur podendo ser feitu por umbuldnciu, carro, uvido
comerciul ou uvido UTl e suu justificutiva clinica para tanto;

4. gudl o hospitul muis proximo com condigdes de receber o
BENEFICIARIO e se o BENEFICIARIO tem condicdes clinicus de ser
removido uté este hospitul;

Independente dos itens unteriores, u remoc¢do uindu precisurd du unuénciu
du Eqyuipe Médicu du Central de Assisténciu, u quul poderd decidir sobre
u necessidude du remocdo inter-hospitular, bem como sobre o meio de
tfransporte yue serd utilizado (umbuldnciu, carro, avido comerciul ou uvido
UTI). Se hecessdrio, de ucordo com critérios médicos, um médico ou umu
enfermeiru deverd ucompunhur o puciente.

IMPORTANTE 01: A trunsferénciu em avido UTl s6 serd cobertu quundo:

— dentro do mesmo continente (yuundo o BENEFICIARIO estiver em viugem
uo exterior),

- se u huturezu dos ferimentos ou du enfermidude exiyir esse Mmeio
de locomocdo, u critério do médico locul ou du Equipe Médicu du Centrdl
de Assisténciu, e

— se u cuusu clinicu du indicugdo du UTl uéreu for exclusivu e diretumente
relucionudu d queixu iniciul do BENEFICIARIO (razdo du infernucdo), e
for considerado o Unico meio de trunsporte vidvel pura a ofimizacdo do
prognostico, estundo o puciente em Unidude de Emergénciu do Hospitdl
de origem,

— se o BENEFICIARIO estiver internado em Unidude de Urgéncius (UTI, Pronto-
Socorro) do hospitul e ndio tiver tido dlta hospitalar, e

— se o destino do BENEFICIARIO for outro hospital (huncu u suu residénciu).,
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IMPORTANTE 02: Se o BENEFICIARIO for ser trunsferido pura hospital situudo em
territério brusileiro, cuberd uo BENEFICIARIO e/ou suu familiu:

1. O dever de loculizur e guruntfir umu vaygud hospitular pard o
BENEFICIARIO,

2. Enviar pura u Eyuipe Médicu du Centrul de Assisténcia umu
confirmugdo por escrito (por fux ou e-muil) du vaygu, devidumente
ussinudu e identificadu com o Codigo Reyionul de Medicina (CRM)
do médico do hospitul pura onde ele deverd ser trunsferido.

A remocdo do puciente sé serd iniciudu quundo estu vagu hospitulur de
destino estiver ussim guruntidu,

LIMITE POR EVENTO
PLANOS SEM PRATICA COM PRATICA
ESPORTIVA ESPORTIVA
Plano 3 llimitado Sem coberturu
Pluno 4 limitado )

(**) IMPORTANTE: Puru eventos decorrentes du prdticu de utividude esportiva,
u somutdriu du cobertura dos servicos de Assisténciu Médicu, Remogdo
Inter-Hospitular, Retorno Apds Altu Hospitular, Reputriumento Médico e
Trusludo/Reputriumento de Corpo, hdo poderd ultrapussur u importancia
de USD 100.000,00 (cem mil ddlures).

4.5 - VISITA AO BENEFICIARIO HOSPITALIZADO

Se em conseyuénciu de evento o BENEFICIARIO desucompunhudo
permunecer hospitulizado em unidude hospitalar loculizadu fora do seu
Municipio de domicilio, por um periodo superior u 05 (cinco) dius, e estiver sob
u cobertura djustaudu no presente, u Central de Assisténciu ird a seu critério
e, conforme a distdnciu e os meios de trunsporte dispohniveis pura o locul do
evento, providenciur umu pussagem uéreu (clusse econdmicu) ou rodovidria,
de idu e voltu e uté 05 (cinco) didrius de hotel, ho vulor definido como limite
pura uma pessou indicudu pelo BENEFICIARIO para que possa ucompunhd-lo.

Nu eventudlidude de ser escolhido pelo BENEFICIARIO um hotel cujo vulor
du didriu seju superior uos limites uyui estubelecidos, serd de suu exclusivu
responsubilidude o custeio du diferencu.

Em nenhumu hipdtese serd uceitu u compensucdo de vulores, cuso o hotel
escolhido tenhua didrias em valor inferior uo limite definido.
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IMPORTANTE: Ndo serd permitida em hipotese alguma a prorrogacdo do
periodo descrito acima. Este servico inclui apenas o pagamento
da estadia no hotel, estando excluidas as despesas extras como:
alimentacdo, divertimento, entretenimento, locacdes, telefone,
fax, celular etc.

LIMITE POR EVENTO

PLANOS SEM PRATICA COM PRATICA
ESPORTIVA ESPORTIVA
Pussuyem uéreu
(clusse econdmicu)
. ou rodovidriu e uté .
Plano 3 USD 250,00 por didriu Sem coberturu
de hotel - mdximo
de 05 didrius
Pussugyem uéreu Pussuyem uéreu
(clusse econbmicu) (clusse econbmicu)
PlanG 4 ou rodovidria e uté ou rodovidria e uté
USD 250,00 por didria USD 250,00 por didriu
de hotel - mdximo de hotel — mdaximo
de 05 didrius de 05 didrius

4.6 - HOSPEDAGEM EM HOTEL APOS ALTA HOSPITALAR

Em cuso de tornur-se hecessdriu u hospedugem do BENEFICIARIO em hotel,
imediutumente upds este ter recebido ulta hospitular e, se este repouso
foi prescrito pelo médico locul ou pelu Eyuipe Médicu du Cenftrdl
de Assisténciu, us despesus decorrentes deste servico serdo suportudus
pela Central de Assisténciu.,

Nu eventuulidude de ser escolhido pelo BENEFICIARIO um hotel cujo vulor
du didriu seju superior uos limites auyui estubelecidos, serd de suu exclusivu
responsubilidude o custeio du diferencu.

Em nenhumu hipdtese serd uceitu u compensucdo de vulores, cuso o hotel
escolhido tenhu didrias em valor inferior uo limite estipulado.

IMPORTANTE: Este servico inclui apenas o pagamento da estadia no hotel,

estando excluidas as despesas extras como: alimentacdo,
divertimento, entretenimento, locacoes, telefone, fax, celular etc.
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LIMITE POR EVENTO

PLANOS SEM PRATICA COM PRATICA
ESPORTIVA ESPORTIVA

Pussugem uéreu
(clusse econdmicu)
. ou rodovidriu e uté .
Pluno 3 USD 250,00 por didriu Sem coberturu
de hotel - mdximo de

USD 1.250,00 por evento

Pussugyem uéreu Pussugem uéreu
(clusse econbmicu) (Clusse economicd)

DA ou rodovidriu e uté
ou rodovidriau e uté

Pluno 4 o USD 250,00 por didriu
USD 250,00 por didria de hotel — maximo

de hotel - maximo de
USD 1.250,00 por evento de USD 1.250,00
por evento

4.7 - RETORNO AO DOMICILIO APOS ALTA HOSPITALAR

Em cuso do BENEFICIARIO, upds ter recebido ultu hospitalur, ndo se encontrar
em condicdes de retornur uo seu domicilio como pussuyeiro reyulur
(segundo critérios médicos), u Centrul de Assisténciu orgunizurd o retorno do
BENEFICIARIO (desde yue o procedimento seju efetuudo integralmente pelu
Centrdl de Assisténciu) pelo meio de transporte muis udeyuaudo. O servico inclui
U orgunizucdo du viugem de reforno com coordenugdo ho emburque e, hu
cheyudu, com u infruestrutura necessdriu: adequucdo do meio de trunsporte
eleito, utravés de complementucdo techoldyicu du upurelhugem médicu
necessdriu, ucompunhumento mMédico e/ou de enfermeira, umbuldncius,
UTI movel terrestre, se necessdrio. Neste servico ndo serd utilizudo avido
U.T.I. (Unidude de Terupiu Intensiva). Este servico serd prestudo mediunte
upresentucdo de pedido do médico yue utende o BENEFICIARIO no locul do
evento. O pedido do médico locul deve informar por ESCRITO:

1. yudl o estudo de sulde do BENEFICIARIO (descricdo clinicu
defulhudu), gudl(is) o(s) trutumento(s) e medicumenfo(s) yue
vem(ém) sendo uplicudo(s) uo BENEFICIARIO;

2 . yuul o0 meio de frunsporte recomendudo puru o retorno uo domicilio,
podendo ser feita por ambuldncia simples, carro ou avido comercidl
e suu justificativa clinicu para tanto. O avido comercial poderd ser
uduptado com mucu, oxigénio ou extru-seut, quundo hecessdrio.
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Cuso ocorrum divergéncius entre os pureceres du Equipe Médicu, o
Depurtumento Médico du Central de Assisténciu, especiulizudo em
Cuidudos Infensivos e Trunsporte de Doentes Graves, esturd upto u
dirimi-lus. Considerdu-se ultu hospitalar clinicumente justificGvel para
os fins objeto deste contruto, u liberucdo clinica do BENEFICIARIO
pura retorno u domicilio, desde yue devidumente fundumentudu
U suu indicucdo pelo médico yue estd cuidundo do puciente,
ndo se responsubilizuando u Centrul de Assisténciu pelo retorno de
BENEFICIARIO em outrus condicdes.

LIMITE POR EVENTO
PLANOS SEM PRATICA COM PRATICA
ESPORTIVA ESPORTIVA
Pluno 3 llimitado Sem coberturu
Pluno 4 limitudo )

(**) IMPORTANTE: Puru eventos decorrentes du prdtficu de utividude esportiva,
u somutdriu du cobertura dos servicos de Assisténciu Médicu, Remocdo
Inter-Hospitalar, Retorno Apds Alta Hospitalar, Reputriamento Médico e
Trasludo/Reputriumento de Corpo, ndo poderd ultrapassar a importdnciu
de USD 100.000,00 (cem mil ddlures).

4.8 - REPATRIAMENTO MEDICO EM CASO DE ACIDENTE OU DOENCA

Cuso o BENEFICIARIO, upds ter recebido dltu hospitular, Ndo se encontre
em condicdes de retornur uo seu domicilio como pussuyeiro regulur
(segyundo critérios médicos), u Central de Assisténciu orgunizurd o reforno do
BENEFICIARIO (desde yue o procedimento seju efetuado integralmente pela
Centrul de Assisténciu) pelo meio de frunsporte muis udeyuudo. O servico inclui
U oryunizugcdo du viugem de retorno com coordenugcdo nho emburque e nu
cheyudu, com u infruestrutura necessdriu: adequucdo do meio de trunsporte
eleito, utravés de complementucdo techoldyicu du uparelhagem médicu
necessdriu, ucompunhumento médico e/ou de enfermeira, ambuldncius, UTI
movel terrestre, se necessdrio.

IMPORTANTE: A Trunsferénciu em avido UTl sé serd cobertu quundo reulizadu
dentro do mesmo continente.
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Este servico serd prestudo mediunte upresentucdo de pedido do médico yue
utende o BENEFICIARIO no locul do evento. O pedido do médico locul deve
informar por ESCRITO:

1. yuul o estudo de sulde do BENEFICIARIO (descricdo clinicu
detalhada), gudal(is) o(s) TrUTumen’ro(s‘) e Mmedicumento(s) yue
vem(ém) sendo uplicudo(s) uo BENEFICIARIO;

2. yuul o meio de trunsporte recomendudo puru o retorno uo domicilio,
podendo ser feitu por umbuldnciu simples, carro ou avido comercidl
ou U.T.I e suu justificativa clinica pura tanto. O avido comercidl
poderd ser uduptudo com maucu, oxigénio ou extru-seut, quundo
necessdrio.

Cuso ocorrum divergéncius entre os pureceres du Equipe Médicu, o
Depurtumento Médico du Central de Assisténciu, especiulizado em Cuidudos
Intensivos e Trunsporte de Doentes Graves, estard upto a dirimi-lus.

LIMITE POR EVENTO
PLANOS SEM PRATICA COM PRATICA
ESPORTIVA ESPORTIVA
Plano 3 llimitado Sem cobertura
Pluno 4 llimitado )

(**) IMPORTANTE: Puru eventos decorrentes du prdticu de utividude esportiva,
u somutdriu du cobertura dos servicos de Assisténciu Médicu, Remogdo
Inter-Hospitular, Retorno Apds Altu Hospitular, Reputriumento Médico e
Trusludo/Reputriumento de Corpo, ndo poderd ultrapussur u importancia
de USD 100.000,00 (cem mil ddlares).

4.9 - TRASLADO/REPATRIAMENTO DE CORPO

Em cuso de fulecimento do BENEFICIARIO durunte u viugem, u Centrul de
Assisténciu em Viagem se atentard ds formalidades administrativas necessdrias
fpuru o reforno do corpo, frunsportundo-o em esyuife sfundurd, uté o Municipio
de domicilio do BENEFICIARIO no Brusil, ndo estundo incluidus us despesus
relutivus uo funerul e enferro ou cremucdo.

Os servicos de ussisténciu correspondentes uo trusludo serdo prestudos u
partir do momento em gue o corpo do falecido se encontrar liberado pelus
autoridudes competentes e desde yue ndo existia henhum obstaculo fisico,
materidl, policiul ou judiciul que impecu u suu remocdo do locul do ucidente.
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LIMITE POR EVENTO
PLANOS SEM PRATICA COM PRATICA
ESPORTIVA ESPORTIVA
Pluno 3 llimitado Sem cobertura
Pluno 4 limitudo )

(**) IMPORTANTE: Puru eventos decorrentes du prdticu de utividude esportiva,
u somutdriu du cobertura dos servicos de Assisténcia Médicu, Remoc¢do
Inter-Hospitalar, Retorno Apds Alta Hospitalar, Reputriamento Médico e
Trasludo/Reputriumento de Corpo, ndo poderd ultrapassar a importanciu
de USD 100.000,00 (cem mil délures).

4.10 - TRANSPORTE OU REPATRIAMENTO DOS ACOMPANHANTES DO BENEFICIARIO
FALECIDO

No cuso de fulecimento do BENEFICIARIO, u Centrul de Assisténciy, upods
ucionudu, gauruntird u diferencu dus despesus de frunsporte ou reputriumento
dos ucompunhuntes do BENEFICIARIO, uté o limite de 04 (quutro) pessous,
por meio de trunsporte muis udeyuudo uté o locul de residénciu ou o de
inumucdo no Brusil, e desde yue hdo seju possivel o retorno destus pessous em
tempo hdbil pelo meio de transporte iniciulmente utilizado.

Se ulgum dos ucompunhantes tiver idade inferior u 14 (quutorze) unos G épocu
do evento e ndo tiver ucompunhaunte, a Centrul de Assisténciu garantird um
utendimento udeyuudo durunte u viagem.

IMPORTANTE 1: A diferencu puyd pelu Central de Assisténciu pura adiuntar
ou returdur o reyresso do BENEFICIARIO obedecerd ds mesmus
condi¢cdes du pussugem origindria,

IMPORTANTE 2: A Central de Assisténciu poderd ser sub-rogudu hos direitos de
usur, heygociur, providenciur, compensar junto ds Compunhius
Aéreus, uyentes e operudores turisticos, exclusivamente
guunto ds pussugens purud que 0s ucompunhuntes possum
retornur uo locul de residénciu.
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LIMITE POR EVENTO
PLANOS SEM PRATICA COM PRATICA
ESPORTIVA ESPORTIVA
Pluno 3 llimitado Sem cobertura
Pluno 4 llimitado llimitado

4.11 - ACOMPANHAMENTO DE MENORES

Em cuso do BENEFICIARIO encontrur-se em viagem com criuncu(s) com
idude inferior u 14 (yuutorze) unos sob suu responsubilidude, e, por ruzdes
de ucidente ou enfermidude ndo possu embarcd-la(s) para que retorne(Mm)
uo Municipio de domicilio, a Central de Assisténciu cuidard dos seguintes
servicos: ucompunhumento do(s) menor(es) uté o ueroporto, formaulidudes
de emburyue, coordenucdo com u compunhiu uéreu puru u condicdo de
“menor desucompunhudo”, informucdo dos puis ou purentes dos dudos
referentes uo retorno.

LIMITE POR EVENTO

PLANOS SEM PRATICA COM PRATICA
ESPORTIVA ESPORTIVA

Plano 3 Disponivel Sem cobertura

Pluno 4 Disponivel Disponivel

4.12 - REGRESSO ANTECIPADO POR FALECIMENTO DE PARENTE DE 1° GRAU
OU CONJUGE

Em cuso de fulecimento de um purente de 1° gruu (pui, Mae e filhos) ou
coOnjuye do BENEFICIARIO, u Centrul de Assisténciu deverd orgunizar e ussumir
us despesus udicionuis resulfuntes do retorno untecipudo do BENEFICIARIO uo
seu Munhicipio de domicilio.

IMPORTANTE 1: O BENEFICIARIO deverd retornar com pussugem uéreu (clusse
econdMmicu) sempre yue ndo puder utilizar u pussagem original
emifidu com pruzo determinudo.

Nesse sentido, u Centrul de Assisténciu se sub-royurd nos direitos do
BENEFICIARIO de heyociur junto ds Compunhius Aéreus, ugentes e operudores
turisticos, u(s) pussugem(s) do BENEFICIARIO. Portunto, u(s) pussagem(ns)
originul(is) do BENEFICIARIO pussura(do) u ser du Central de Assisténciu e o
BENEFICIARIO deverd envid-lu(s), ussim que refornar uo Muhicipio de domicilio
ou locul de destino, juntumente com o Termo de Sub-rogucdo ussinudo.
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IMPORTANTE 2: Puru os fins deste servico, consideru-se purente o pui, u mde

e filhos.
LIMITE POR EVENTO
PLANOS SEM PRATICA COM PRATICA
ESPORTIVA ESPORTIVA
Pluno 3 Disponivel Sem coberturu
Plano 4 Disponivel Disponivel

4.13 - TRANSPORTE DO BENEFICIARIO POR OCORRENCIA DE SINISTRO NA
RESIDENCIA

A Centrdl de Assisténciu orgunizard e guruntird o pugumento du diferengu
de despesus por remaurcucdo de voo do BENEFICIARIO em trunsporte de linha
regular até o locul de residénciu, desde yue estu esteju desubitudu devido
U ocorrénciu de eventos como roubo/furto, com violucdo de portus/junelus,
incéndio ou explosdo d residénciu e se torne inubitdvel ou com ygrave risco
de yue se produzum muiores dunos, justificundo ussim u hecessidude de suu
presencu nho locul. Esse servico serd devido somente quundo o BENEFICIARIO
comprovar sud impossibilidade de efetudr o retorno pelo meio de fransporte
yue utilizaria tal como utilizado iniciulmente em suu viagem ou uindu yue este
meio ndo possibilite u suu locomocdo em fempo hecessdrio.

IMPORTANTE 1: A Centrul de Assisténciu poderd ser sub-rogudu hos direitos
do BENEFICIARIO de usur, hegocidr, providenciar, compensar
junto as Compunhius Aéreus, ugentes e operudores turisticos,
exclusivamente quunto ds pussagens do BENEFICIARIO, para
gue 0 mesmo possu retornar o seu Municipio de residénciy,

IMPORTANTE 2: A diferencu puyu pelu Central de Assisténciu pura adiuntur o
regresso do BENEFICIARIO obedecerd ds mesmus condicoes
da pussugem origindriu,

IMPORTANTE 3: O Servico serd fornecido depois du comprovucdo, pelo
BENEFICIARIO, yue o evento foi devidumente formalizado junto
us uutoridudes competentes.
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LIMITE POR EVENTO
PLANOS SEM PRATICA COM PRATICA
ESPORTIVA ESPORTIVA
Plano 3 Disponivel Sem cobertura
Pluno 4 Disponivel Disponivel

4.14 — ADIANTAMENTO DE FUNDOS PARA ASSISTENCIA JURIDICA

Cuso ocorra um problema juridico inesperudo com o BENEFICIARIO
envolvendo um ferceiro, e se solicifudo, u Central de Assisténcia encuminhard
o BENEFICIARIO du pelo menhos um advoyudo, se houver ho locul, para
umu consultu, ucompunhumento e/ou instauracdo de processo juridico,
udiuntundo-lhe uté o limite Maximo indicudo por evento, mediunte indicucdo
de um curtdo de crédito (com limite suficiente pura saldur o valor udiuntudo)
e ussinur uutorizugcdo de débifo, os quuis serdio utilizados purd devolugdo do
valor cuso o BENEFICIARIO ndio restituu o valor & Centrul de Assisténciu no
prazo Maximo de 60 (sessentu) dius do seu retorno, uo cambio turismo du dutu
do reembolso.

LIMITE POR EVENTO
PLANOS SEM PRATICA COM PRATICA
ESPORTIVA ESPORTIVA
Pluno 3 USD 20.000,00 Sem coberturu
Pluno 4 USD 20.000,00 USD 20.000,00

4.15 — ADIANTAMENTO DE FUNDOS PARA PAGAMENTO DE FIANCA

Em cuso de exiyénciu de fiungu judiciul, puru u concessdo de liberdude
provisériu do BENEFICIARIO, u Cenfraul de Assisténciu providenciurd o
udiauntumento do vdlor puru o pugumento du fiuncu, uté o vdlor indicudo
ubuixo como limite.

IMPORTANTE: A liberugdo deste vulor serd feitu mediunte ussinutura de
Termo de Reconhecimento de Dividu, pelo BENEFICIARIO ou
seu representunte legyul e indicucdo de um curtdo de crédito
(com limite suficiente pura suldur o vulor udiuntudo) e ussinar
uutorizugdo de débito, os quuis serdo utilizados pard devolucdo
do vulor cuso o BENEFICIARIO ndio restituu o valor & Centrul de
Assisténciu no prazo Maximo de 60 (sessentu) dius do seu retorno,
uo cambio turismo du dutu do reembolso.
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LIMITE POR EVENTO
PLANOS SEM PRATICA COM PRATICA
ESPORTIVA ESPORTIVA
Pluno 3 USD 20.000,00 Sem coberturu
Pluno 4 USD 20.000,00 USD 20.000,00

4.16 — ADIANTAMENTO DE FUNDOS EM CASO DE EXTRAVIO DE BAGAGEM

Em cuso de extravio de buguygem do BENEFICIARIO dentro dos limites
de responsubilidude dus Compunhias Transportadorus filiadus & [ATA, o
BENEFICIARIO deverd imediutumente efetuar u declarucdo de perdu (PIR -
Property Irregulaurity Report) e ucionur, uindu do locul onde ocorreu o extravio
du bagugem, a Central de Assisténcia.,

Apobs 24 (vinte e quutro) horus do ucionumento, cuso us buygugens uindu
ndo tenhum sido loculizadus, o BENEFICIARIO deverd novamente contutar
u Central de Assisténciu, e estu udiunturd os vulores definidos ubuixo pura
custeio dus despesus emeryenciuis de primeiru hecessidude.

Independente du loculizacdo ou hdo dus bugagens, o BENEFICIARIO deverd
reembolsur o vulor udiuntado pelu Centrul de Assisténciu em ho mdaximo 30
(trintu) dius du dutu do udiuntumento.

IMPORTANTE: A liberugdo deste vdlor serd feitu mediunte ussinatura de
Termo de Reconhecimento de Dividu, pelo BENEFICIARIO ou
seu representunte leyul e indicucdo de um curtdo de crédito
(com limite suficiente puru suldur o vulor udiuntudo) e ussinur
autorizugdo de débito, os yuuis serdo utilizados puru devoluguo
do vulor cuso o BENEFICIARIO ndio restituu o valor & Centrdl
de Assisténciu ho pruzo mMaximo de 30 (frinta) dius du dutu do
udiuntumento, uo cdmbio turismo du dutu do reembolso.

Os limites ubuixo Mmencionudos sdo vdlidos pura cudu BENEFICIARIO,
independentemente do nimero de mulus exfraviudus, ficundo desde jd
cohsighudo yue somente furd jus uo duxilio o BENEFICIARIO em CuUjo home
estiverem reyistradus us referidus bugugens.
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LIMITE POR EVENTO

PLANOS SEM PRATICA COM PRATICA
ESPORTIVA ESPORTIVA

Pluno 3 USD 300,00 Sem coberturu
Pluno 4 USD 300,00 USD 300,00

4.17 - LOCALIZACAO E ENCAMINHAMENTO DE BAGAGEM

Em cuso de extravio de buyugens, o BENEFICIARIO deverd comunicar,
simultuneumente, o fato & Ciu, Aéreu e d Central de Assisténciu, obtendo umu
frovu por escrito destu notificucdo (PIR - Property Irregulurity Report), purd que
estu possu proceder 4 loculizacdo du buguygem. Feito isto, o BENEFICIARIO
deverd contutar via telefone a Central de Assisténciu para que estu possu
redlizar o monitoramento do processo de loculizucdo du bugugem junto
Ciu. Aéreu, bem como informar seu domicilio transitério pura yue, No cuso du
compunhia fransportadora noftificar u loculizacdo du bugugem, estu possu
lhe ser enviudu,

4.18 - INFORMACOES EM CASO DE PERDA OU ROUBO DE DOCUMENTOS

Em cusos de extravio (perdu, furto ou roubbo) dos documentos do BENEFICIARIO,
u Centrul de Assisténciu, sempre que possivel, fornecerd informacdes relutivas
de como proceder com u policiu locul, enderecos e telefones de consuludos
ou embuixudus, curtdes de crédito indicundo o ndmero de telefone
puru cuncelumento, providéncius junto ds compunhius fransportudorus
puru substituicdo dos respectivos fitulos de trunsporte, providéncius
puru cuncelumento e substituicdo de trauvelers cheyues, tuldes de cheyue
e curtdo buncdrio.

4.19 - TRANSMISSAO DE MENSAGENS

Em cuso de solicitucdo por purte do BENEFICIARIO, u Centrul de Assisténciu
tfransmitird mensugens urgentes, desde yue relucionudus o um cuso de
assisténcia, pura uma ou Muis pessous indicudus pelo BENEFICIARIO,
residentes no Brusil.
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5

SERVICOS NAO EMERGENCIAIS

5.1 - CONCIERGE (Os servicos descritos nos itens 5.1.1 a 5.1.4 serGo fornecidos
no Brasil e no Exterior)

Os servicos de CONCIERGE servem pura auxiliur o BENEFICIARIO nu execugdo
de ulgumus turefus, disponibilizando umu equipe de profissionuis 24 horus
por diu puru redlizar u buscu dus informucodes solicitudus. Por estu razdo
Cenftrul de Assisténciu ndo se responsubilizard por eventudis solicitucoes feitus
diretumente pelo BENEFICIARIO, sem suu prévia autorizacdo ou purticipucdo.

Paru atendimentos dus solicitucdes, u equipe de CONCIERGE empenhurd os
Mmelhores esforcos pura upresentar uo BENEFICIARIO os melhores fornecedores,
pura gue este possu escolher uaguele yue melhor utender suu expectutiva,

Visto yue o servico de CONCIERGE vuxilia u redlizur a buscu, comprar ingressos
e em dlyuns cusos u orgunizugdo do servigo, todus us despesus provenientes
destus solicitucdes ficurdo por contu exclusivu do BENEFICIARIO, sendo
imprescindivel yue o Mesmo possuu Curtdio de Crédito puru yue u ussisténciu
seju prestudu,

A Centrdl de Assisténciu utenderd u todus us solicitucdes do BENEFICIARIO
desde yue possiveis e yue ndo utentem contra u étficu, u morul e
U leyislucdio locul.

5.1.1 — ASSESSORIA EMPRESARIAL

Quundo o BENEFICIARIO solicitar, a Central de Assisténciu orgunizurd os
seyuintes servicos:

Locucdo de eyuipumentos: Telefone celulur, computudores, hotebooks,
impressorus, projetores pura upresentucdes, entre outros;

Locucdo de sulus puru reulizucdo de eventos: convencodes, pulestrus,
conferéncius, exposicoes, “workshops”;

Indicucdo de profissionul paura frabulho em evento tempordrio:
recepcionistu, secretdriu, trudutor, intérprete, mestre de cerimonius,
Mmunobristu e outros hecessdrios G reulizacdo do evento.
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5.1.2 - ASSESSORIA CULTURAL E TURISTICA

Informucdes sobre eventos culturdis, diversdes, ulém de indicucodes e
reservus, conforme u seyuir:

Informucdes de Viugens

Documentucdes, pussuportes, requisitos de vistos, vistos de entradu,
vacinus;

Numeros de telefones de Embuixadus e Conhsuludos brusileiros;
Informucdes meteoroldyicus;

Condicdes do transito e mupus;

Informaucdes sobre o puis e suus principuis cidudes.

Informucdes de Eventos

Informucdes sobre hordrios e inyressos puru operu, bulé, teutros,
conhcertos, museus, shows e oufrus utividudes culturuis;

Informucdes sobre eventos esportivos;
Informacodes sobre locuis pura u prdtica de esportes.

IMPORTANTE: As informucdes prestudus serdo de huturezu turisticu
e culturdl,

Reservu e Compru de Ingressos;

Reservus e compru de ingressos puru pecus de teutro, espetdculos
mMusicuis, concertos, museus, shows, jogos esportivos e outros eventos;

Reservus em restaurantes, bares e cusus hoturnus.

IMPORTANTE 1: O custo do ingresso poderd ser ucrescido de tuxu de
reservu e/ou entregd, cujo valor serd informudo quundo
du suu uquisicdo;

IMPORTANTE 2: Esses ingressos estdo sujeitos a disponibilidude local e,
upobs solicitucdo, ndo serd possivel efetuur ulteracdes
ou cuncelumentos;
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IMPORTANTE 3: Restituicdes de vdalores pugos pura u compru de
ingressos de eventos cunhceludos estdo sujeitus ds
condi¢cdes determinudus pelu orgunizudoru do evento;

IMPORTANTE 4: Umu vez reulizadu u reservu, u Centrul de Assisténciu
em Viagem ndo guruntird u devolucdo de eventuuis
vulores yue tiverem sido udiuntados.

Reservu em Restuuruntes do Brusil e do Exterior

Sempre yue o BENEFICIARIO solicitur, u Centrul de Assisténciu efetuard
reservus em restuuruntes do Brusil e do exterior, du preferénciu do
BENEFICIARIO.

Locucdes

Veiculos de pusseio, luxo, esportivos e especiuis;

Limusines;

Imobveis de temporuduy, fluts, custelos, ilhus;

Helicdpteros, emburcucdes, uvides.

IMPORTANTE: Umu vez reulizadu u locucdo, u Centrul de Assisténciu
ndo ygaruntird u devolucdo de eventuuis valores que

tiverem sido udiuntudos.

Compru e envio de presentes

Envio de flores, buldes, cestus;

Envio de bebidus finus, cuixus de chocolute;
Presentes tradicionuis e originuis;
Orgunizugdo de serenutuy, serestus;

Telegramu unimudo, felemensugens, chuvus de pétalus,
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5.1.3 — ASSESSORIA PARA VIAGENS

O BENEFICIARIO poderd contar com u Central de Assisténciu, que estard
disponivel puru fornecer os servicos estubelecidos ubuixo:

Assisténciu puru viugens

Reservus de Hotel;
Reservus e confirmucdo de voos;

TransmissGo de mensuygens urgentes, exclusivamente para familiares
domiciliudos no Brusil;

Indicucdo de uyéncius e/ou operudorus de viugens.
5.1.4 - ENVIO DE DOCUMENTOS

Documentos Pessouis

Em cuso de extravio (perda, furtfo ou roubo) de yuulyuer documento
pessodl, imprescindivel para prosseguimento da viagem, a Central de
Assisténciu, semipre yue possivel, fornecerd informucdes relutivus & como
proceder com u politicu locul, enderecos e telefones de consuludos
ou embuixadus, administradora de cuartdes de crédito indicundo o
numero de telefone pura o cuncelumento. Poderd dindu entrar em
contuto com os fumiliures, u fim de enviur copius desses documentos
ao BENEFICIARIO.

Limite de peso do documento: uté 01 (um) ky, dentro dus exiyéncius de
postagem.

IMPORTANTE: Este servico serd fornecido quundo o BENEFICIARIO
encontrar-se em viugem a muis de 100 (cem) yuildmetros
do Municipio de suu residénciu.

Documentos Empresuridis

Em cusos de extravio de yuulyuer documento imprescindivel o seu
trabalho (disyuetes, CDs, relutdrios efc.), u Central de Assisténciu, sempre
yue possivel, enviard codpius desses documentos uo BENEFICIARIO,
desde yue u empresu us disponibilize.
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Limite de peso do documento: uté 01 (um) ky, dentro dus exiyéncius
de postugem.

IMPORTANTE: Este servico sé serd fornecido quundo o BENEFICIARIO
encontrur-se em viugem u muis de 100 (cem) yuildmetros
do Municipio de suu residénciu.

5.2 - SEGUNDA OPINIAO MEDICA (Servicos descritos nos itens 5.2.1 e 5.2.2)

Os servicos oferecidos neste produto sdo de obftencdo de umu seyundu
opinido médicu em cuso de enfermidudes graves e/ou intervencdes cirdrgicus
de ultu complexidude, yue uporte Muiores informaucodes sobre o diugnodstico
e sobre os métodos de frutumento muis uvuncudos internucionulmente
uplicavel a ditu putoloyiu, fucilitundo consultus de diagndsticos e tratumento
no exterior, utravés du interconexdo com centros médicos de primeiro hivel
infernucionul e ou hucionul.

5.2.1 - DESCRICAO DO SERVICO

Sempre yue o BENEFICIARIO entfrur em contuto com u Cenfrul de
Assisténciu solicitundo umu Seyunhdu Opinido Médicu, u mesmu
redlizard as seguintes tarefus:

Compilucdo de histérico clinico e exumes complementures; A
Centrdl de Assisténciu, em comum ucordo com o médico ussistente
do BENEFICIARIO, selecionurd um consultor haciondl ou internacionul
especidlistu hayuelu determinudu putoloyiu; Formulucdo do pedido
de Seyundu Opinido Médicu hos idiomus portugués, espunhol ou inglés.
Prosseguimento du consultu e informucdo uo BENEFICIARIO mediunte
yuulyuer regquerimento; Recepcdo du respostu, fraducdo du mesmu
pura o portugués, se hecessdrio, formulucdo de hovus perguntus ou
reiteracdo de peryguntus ndo respondidus sutisfutoriumente, cuso
seju necessdrio; Adicdo de bibliogrufiu complementur; Entregu
uo BENEFICIARIO dus respostus devidumente traduzidus com suu
bibliografia correspondente.

5.2.2 - SERVICOS ADICIONAIS
Orygunizacdo de viugem puru consultus pessouis em yuulguer centro

médico internucionul mediunte yuulyuer reyuerimento do puciente
ou de seu mMédico de fumiliu;
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Solicitucdes de vagu de leito ho exterior mediunte eventudis derivacoes;

Alternativus terupéuticus pura determinudus putoloyius mMuis complexus.

IMPORTANTE: Este servico serd orgunizudo pelu Central de Assisténciu
e os custos serdo de infeiru responsubilidude do
BENEFICIARIO.

A CENTRAL DE ASSISTENCIA ENVIARA O DOSSIE GERADO AO BENEFICIARIO,
CONTEMPLANDO OS SEGUINTES ITENS:

Informucdo sobre o diugnodstico inicidl;

Instituicdo ou profissionul desighudo purau prestar u Segundu
Opinido Médicu;

Copiu du informacdo du Segundu Opinido Médicu recebidu;

Resumo do cuso ygerudo nhu Centrul Operucionul du Cenftrdl
de Assisténciu,

EXEMPLOS DE CENTROS DE EXCELENCIA
Alliunce Internutionul Medicul Service Africu do Sul/Johunesburgo
Klinikum Rechts der Isur Alemunhu /Muhigue
HSPT Alemun Argentinu/Buenos Aires
St. Luke’s Hospitdl Austrdlia/Sydney
Jewish Hospitdl Cunudd/Montreul
Clinicu Alemaunu Chile/Suntiago
Shanygui Huadony Hospitdl Chinu/Xungui
Clinica Sugradu Fumiliu Espunha/Barcelonu
Clinicu Sun Cumilo Espunhu/Muadrid
Brighum und Women's Hospitul EUA
Cedurs-Sinui Medicul Center EUA
Children’s Memorial Hospitdl EUA
Clevelund Clinic EUA
Duke University Medicul Center, EUA
Durhaum, N.C.
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Georgetown Medicul Center EUA
Johns Hopkins Hospital, Baltimore EUA
Loyola University EUA
MD Anderson Cuncer Center EUA
New York Presbyterian Hospitdl EUA
Stunford University Hospital, Stanford,

. EUA
Cullif.
University of lowd Hospitals and Clinics,

. EUA

lowa City
University of Chicago Hospitdls EUA
University of Washington Medicudl EUA
Center, Seuttle
Vanderbilt University Medicul EUA
Maussuchusetts General Hospitdl EUA/Boston
Northwestern Memoriul Hospitdl EUA/Chicugo
Albert Einstein Medicul Center EUA /Filudélfia
UCLA Medicul Center EUA/Los Anyeles

Memoriul Sloun-Kettering Cuncer
Center

EUA/Novu lorque

University of Cdlifornia, San Francisco,
Medicul Center

EUA/Sun Francisco

Barnes-Jewish Hospitdl

EUA/St. Louis

Hospitul Americuin

Frauncu/Puris

Suint Peter HSPT

[tdlia/Romu

Hospitul Espunol

México/Cidude do México

Mercy Hospitdl

Novu Zelandiau/Aucklaund

Hospital Cruz Vermelha Portfuguesu

Portugul/Lisbou
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EXCLUSOES E LIMITACOES DOS SERVICOS DE ASSISTENCIA EMERGENCIAL

(itens 4.1 a 4.19)

6.1 - Estdo limitudos os servicos de Assisténciu Emergenciul nos seguintes cusos:

u) Os servicos de ussisténciu serdo disponibilizados uos BENEFICIARIOS,

durunte o periodo de vigénciu contratado, desde yue o mesmo
esteju em viugem em um dos puises descritos no Ambito Territoridl.

Ressultumos que o periodo de vigéncia contratado hdo poderd
ultrapussar o limite maximo 180 (cento e oitentu) dius puru
os Plunos 3 e 4.

b) O BENEFICIARIO somente poderd utilizar-se dos servicos de ussisténciu

com u préviu uutorizucdo du Centrul de Assisténciu,

c) Os Servigos de Assisténciu ndo se uplicurdo ds complicugcdes yue

venham u ocorrer durunte u viugem do BENEFICIARIO, decorrentes
de guulyuer inobservanciu de prescricdo médicu,

d) Os servicos de ussisténciu hdo poderdo ser prestudos yuundo ndo

houver cooperucdo por purte do BENEFICIARIO ou outfro yue vier u
requerer ussisténciu em seu home, ho yue se refere ds informucoes
reyuisitudus pela Centrul de Assisténciu (dudos imprescindiveis uo
utendimento, como 0 home, endereco, n® do curtdo, e oufros yue
se fornurem hecessdrios).

e) Em situucdes yue o Depurtumento Médico du Centrul de Assisténciu

f

ndo conseyuir obter luudos médicos de formu sutisfutdriu cuberd uo
BENEFICIARIO obté-los diretumente do médico yue o tratu e/ou do
Hospitul no gquul encontrur-se internudo; vule lembrur que o poder
de obtencdo de laudos é direito do BENEFICIARIO e u Centrul de
Assisténciu ndo puygurd por quulyuer tipo de luudo e/ou truducdo
de linguus Ndo universuis. Cuso ndo tenhumos ful coluborugdo, o
BENEFICIARIO perderd o direito de utendimento/coberturu;

Os servicos de ussisténciu juridicu ndo serdo prestudos e isentum u
Centrdl de Assisténciu em Viagem de guulguer responsubilidude,
guundo o BENEFICIARIO deixur injustificadumente de compurecer
s audiéncius ou de yuulyuer formu Ndo coluborar pura 0 hormul
undumento do processo, bem como se dusentur sem informaur
formu pelu yuul possu ser encontrudo;
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¥) O hdo compurecimento nhus consultus Médicus ugendudus pelu
Centrul de Assisténciu em Viagem serd considerudo injustificGvel e os
custos resultuntes desta ficardo por conta do BENEFICIARIO, mesmo
yue seju solicitudo cuncelumento prévio do evento.

6.2 - Estdo excluidas as prestacdes de servico de assisténcia emergencial:
6.2.1 - De carater geral:

u) Eventos decorrentes de fendmenhos du huatureza de cuardter
extraordindrio, tuis como: inunducdes, terremotos, erupcodes
vulcdnicus, furacdes, maremotos e yuedu de meteoritos, desde yue
u Centrul de Assisténciu figque impossibilitudu de prestar os servicos de
ussisténciu emerygencial.

b) Eventos decorrentes de explosdo, liberacdo de culor e irrudiaucdes
provenientes de cisGdo de dtomos ou rudioutividude e udindu
0s decorrentes de radiucdes provocudus pelu ucelerucdo artificidl
de purticulus.

c) Ocorréncius em situucdes de yguerru, comogcdes sociuis, utos
de ferrorismo e subotuygem, ygreves, decretucdo de estudo de
culumidude publicu, detencdo por purte de autoridude em
decorrénciu de delito yue ndo seju um dcidente, sulvo se o
BENEFICIARIO provur que u ocorrénciu hdo tem relucdo com os
referidos eventos.

d) Eventos decorrentes de dtos ou utividudes dus Forcus Armadus
ou de Forcus de Segyuruncu em tempos de Guerra,

6.2.2 - Em relacdo as pessoas:

u) Restituicdo de despesus efetuudus direfumente pelo BENEFICIARIO
Ou por yuem fez o pugumento em home deste;

b) Solicitucdo de assisténciu de curdter hdo emergencial, puru
yudlquer servico e especificamente puru os Médicos tuis como:
controle clinico e/ou luborutoriul e/ou rudioldyico ou doenhcus
prédiagnosticuadus ou existentes unteriormente a dutu de viagem,
bem como continuucdo de tratumentos iniciudos no Brusil; utos
médicos eletivos, exploracdes clinicus e/ou cirlrgicus de doencus
crénicus ou doengus de buse.
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C)

d)

e)

f

S))

h)

)
K)

Infeccdes, enfermidudes, lesdes ou processos resultuntes de
ucdo criminul e/ou de tentutivu de suicidio perpetrada diretu ou
indirefumente pelo BENEFICIARIO;

Ocorréncius havidus durunte o voo e conexdes puru cidude
de destino ou ho voo e conexdes durunte 0 voo de retorno puru
u cidude de origem;

Atendimentos médicos yue ndo yuurdem u devidu correspondénciu
uos sinfomus relutudos G Central de Assisténciu e retorho puru
reuvuliucdes umbulutoriuis.

Tratumento de moléstius, estudo putoldyicos ou yuulyuer tipo de
ocorrénciu gue venhu ygerur solicitucdo por purte do BENEFICIARIO
dos servicos du Centrul de Emergénciu, que sejum provocudos
pelu ingestdo intencionul de drogus, harcticos, ubuso de bebidus
ulcodlicus, ou pelo uso de remédios sem receitu médicu, mesmo
yue unterior & dutu do emburque;

Tratumento de moléstius, estudo putoldyicos ou yuulyuer fipo
de ocorrénciu yue venhu yerur solicitugdo por purte do
BENEFICIARIO dos servicos du Cenfrul de Emerygénciu, gue sejum
decorrentes de Acidente de trdnsito, onde restur comprovudu
u ingestdo de droyus, nurcdticos, bebidus ulcodlicus, ou uso de
remédios sem receitu médicu, pelo BENEFICIARIO, ou o condutor
do veiculo ucidentudo;

Quudros que enhvolvum putoloyiu de origem psiquidtricu e
psicoloyicu;

Problemus de yravidez upds o 62 més de gestucdo, exumes de
pré-natal e o purto; problemus de yravidez untes do 62 més, em
yestucodes consideradus de risco pelos exames pré-natuis (clinicos
e puraclinicos). Problemaus ocusionudos por interrupcdo voluntdria
de ygruvidez e/ou complicucdes decorrentes destu;

Ortodontiu, lentes, orteses, proteses e ucessoérios em yerdl;
Servigcos prestudos por pessous que fenhum yruu de purentesco

ou umizude com o BENEFICIARIO, sulvo guundo previumente
uutorizados pelu Empresu Prestudoru de Servicos;
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m)

n)

0)

)

o)

9)

s)

D

u)

V)

Remocdes médicus em avido UTI yuundo o puciente ndo estiver
infernado em centro hospitalar de urgéncius (UTI, Pronto-Socorro),
uindu yue tenhu pussado por consulfu médicu ou tratumento
durunte u viugem;

Remocdes médicus de pucientes yue fenham tido dlta hospitalar;

Remocdes médicus yue ja tiverem sido iniciudus sem a préviu
discussdo do cuso com o Depurtumento Médico du Empresu
Prestudoru de Servicos;

Remocdes médicus intercontinentuis em avido UTI;

Consultus, utendimentos ou exumes médicos que hdo se
relucionem < gueixu upresentudu d Centrul de Assisténciu pelo
BENEFICIARIO e retorno puru reuvuliucdes umbulutoridis;

Pugumento de despesus médico-hospitulures havidus pelo
BENEFICIARIO em territorio brusileiro;

Prdticus ndo reconhecidus como medicinu tfrudicionul ho locul
du viugem;

Acidentes ocorridos em viugenhs em veiculos em condicdes
improprius uo frunsporte de pussuyeiros;

Acidentes e/ou enfermidudes decorrentes du puarticipucdo em
guulyuer tipo de pruticu esportiva como e nhdo se limitundo u
(esportes de combute (todos os tipos de luty, inclusive Capoeird),
ulpinismo, cucu, ucidentes decorrente de todo tipo de mergulho,
espeleoloyiu, esportes praticados com veiculos uéreos, terrestres
e uqyudticos e respectivos treinos prepurautdrios, bulonismo,
motociclismo, usu deltu, puraguedismo, surf, windsurfe, puraglyder,
kart e ski nu heve e uyudtico, etc.) ou purficipur de upostus como
“rachus” ou ucidentes decorrentes do uso de armus (Exclusdo
vdlidu somente pura o pluno 3).

Prdtica de dtividude yue nhdo seju considerudu esportiva por
ussociucodes, federucdes ou mesmo comités ou executudu sem u
utilizugcdo dos eyuipumentos de seyuruncu, hubilitugcdo ou demuis
cuidudos hecessdrios (Exclusdo vdlidu paura os plunos 3 e 4);

Acidentes e/ou enfermidudes decorrentes du puarticipucdo

de upostaus como “rachus” ou ucidentes decorrentes do uso
de urmus (Exclusdo vdlidu pard os planos 3 e 4);
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w) Doencgus, pura ds quuis u vucihugdo é subidumente
recomendudu puru o locul de destino;

x) Acidente ou Doencu do Trubulho;
y) Intervencdes ou tratumentos de ordem estéticu;

z) Eventos ocorridos em cruzeiros mauritimos, durante o periodo
de huveyucdo;

au) Gustos ussumidos pelo BENEFICIARIO consequentes ¢ inobservanciu
dus orientucdes do médico responsdvel e/ou do Depurtumento
Médico du Centrdl de Assisténciu, sulvo excecdes com justificativas
cubiveis, yue serdo unulisudus pelo Depurtumento Médico du
Cenftrul de Assisténcia.

bb) No cuso de trusludo de corpo, estdo excluidus despesus relativas
uo funerdl, sepultumento e juzigo.

7 EXCLUSOES E LIMITACOES DOS SERVICOS DE CONCIERGE

(Referente aos Servicos Descritos nos itens 5.1.1 a 5.1.4)
7.1 - De caréter geral:

u) Eventos decorrentes de fendmenos du hatureza de cuardter
extraordindrio, tuis como: inunducdes, terremotos, erupcodes
vulcdnicus, furacdes, muremotos e yuedu de meteoritos, desde yue
u Central de Assisténciu fique impossibilitadu de prestar os servicos de
assisténciu emergencidl.

) Eventos decorrentes de explosdo, liberugcdo de culor e irrudiucdoes
provenientes de cisdo de dtomos ou rudioutividude e uindu
0s decorrentes de rudiucdes provocudus pelu ucelerucdo urtificidl
de purticulus,

c) Ocorréncius em situucdes de yuerra, comocdes socidis, utos
de ferrorismo e subotuyem, ygreves, decretucdo de estudo de
culumidude publicu, detencdo por purte de autoridude em
decorrénciu de delito yue ndo seju um ucidente, sulvo se o
BENEFICIARIO provur que u ocorréncia hdo tem relacdo com os
referidos eventos.

d) Eventos decorrentes de utos ou utividudes dus Forcus Armudus ou de
Forcus de Segurauncu em tempos de Guerra,
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7.2 - Exclusoes especificas para o servico de CONCIERGE

u) Prestucdes de servicos Ndo decorrentes dus instrucdes e solicitucdes
du Cenfrul de Assisténciu ou yue fenhum sido solicitudus diretumente
ou indiretumente pelos BENEFICIARIOS como untecipucdo, extensdo
ou redlizacdo do servico.

b) Quulguer fipo de despesu proveniente dus solicitugdes do
BENEFICIARIO ou de seu representunte;

c) A Centrul de Assisténciu hdo se responsubilizard pelos servigos
e produtos udqyuiridos pelo BENEFICIARIO.

8 EXCLUSOES E LIMITACOES RELATIVAS AO SERVICO DE SEGUNDA OPINIAO MEDICA

(Referente aos Servicos Descritos nos itens 5.2.1 e 5.2.2)
8.1 - De cardter geral

u) Eventos decorrentes de fendbmenos du nuturezu de curdter
extraordindrio, tuis como: inunducdes, terremotos, erupcodes
vulcdnicus, furacdes, muremotos e yuedu de meteoritos, desde
gue u Central de Assisténcia fique impossibilitudu de prestar os
servicos de ussisténciu emeryenciul.

b) Eventos decorrentes de explosdo, liberacdo de culor e irrudiucdes
provenientes de cisdo de dtomos ou rudioutividude e udindu
0s decorrentes de rudiucdes provocudus pelu ucelerucdo urtificidl
de purticulus.

c) Ocorréncius em situucdes de yuerru, comogcdes sociuis, Uutos
de ferrorismo e subotuygem, ygreves, decretucdo de estudo de
culumidude publicu, detencdo por purte de autoridude em
decorrénciu de delito yue ndo seju um dcidente, sulvo se o
BENEFICIARIO provur que u ocorréncia hdo tem relacdo com os
referidos eventos.

d) Eventos decorrentes de utos ou utividudes dus Forcus Armadus
ou de Forcus de Seyuruncu em tempos de yuerra,



ANEXO | - ASSISTENCIA MULTIVIAGEM BRASIL E EXTERIOR

8.2 - Estdo limitados os servicos de Segunda Opinido Médica nos seguintes
Casos:

d) Os servicos de ussisténciu ucimu expostos hdo poderdo ser prestudos
yuundo ndo houver cooperucdo por purte do BENEFICIARIO ou do
médico ucompunhunte, ho yue se refira s informucdes requisitudas
pela Central de Assisténciu;

) O pruzo de entregu do servico de seyundu opinido médicu estd
condicionudo uo periodo U ser estimudo pelo opinunte e/ou demuis
profissiondis envolvidos.

8.3 - Estdo excluidos dos servicos de Segunda Opinido Médica os seguintes
Casos:

u) Custos decorrentes de consultus, exuames, viagens, hospeduygens
Oou yuuisyuer outfros ndo previstos Nos servicos objeto deste contruto;

b) Prescricdo de medicumentos;
C) Restituicdo de despesus efetuudus diretumente pelo BENEFICIARIO;
d) Contuto direto do BENEFICIARIO com o médico opinunte;

e) Informucdes por telefone referente uo purecer du Segundau Opinido
Médicu;

f) Quulqyuer envio e/ou Muhipulucdo de Mmuteriul bioldyico;

d) Andlise de condutus de outros médicos (uuditorius) ou solicitucoes
juridicus (pericius);

h) Solicitucdes de Seyundu Opinido Médicu de ordem estéticu,
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9 OBRIGACOES GERAIS DO BENEFICIARIO

9.1 - Do Adiantamento de Valores

Em cuso de udiuntumento de despesus, em que se tenhu dssinaturu
do Termo de Reconhecimento de Dividu, u Centrul de Assisténciu em
Viagem poderd cobrar do BENEFICIARIO ue utrusur seu pugumento, multa
de 2% (dois por cento) sobre o vulor do débito, bem como, juros morautdrios
de 1% (hum por cento) uo més.
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CLAUSULA PRIMEIRA

OBJETO

1.1 — O presente termo tem por objeto regulur a cobertura dos custos, ho
Brusil, de despesus relutfivus uo resyute terrestre, uéreo ou ueroterrestre de
BENEFICIARIOS incluidos no AMIL Resyute Sudde. Ndo haverd nenhumu
cobertura ou reembolso de despesus No exterior.

1.2 - Puru fins deste contrato, o resgyute terrestre, uéreo ou ueroterrestre
€ o frunsludo de hospitul pura hospital no Brusil, redlizudo por servicos
credenciudos du AMIL, utravés du combinucdo de frunsporte por umbuldncia
e/ou helicoptero e/ou uvido, de puciente em estudo gruve, yue upresente
yuulyuer umu dus condicdes putoldyicus descritus no item 2.4. Veju yue, se
0 hospitdl pura o quul tenha sido fransferido o puciente ndo for um hospitdl
sujeito a cobertura ou reembolso pela AMIL — em razdo do plano do puciente
—, O puciente serd o Unico responsdvel pelos custos no referido hospitul.

1.3 — Ressultu-se uindu yue o Resyute Aéreo Ndo possui curdter imediuto,ou
de urgénciu, ou de emerygénciuy, isto &€, depende de proyrumucdo préviu
e estd sujeito u limitucdes de cunho médico, tuis quuis faltu de condicdes
clinicus upresentudus pelo puciente puru u remocdo, e tumbém limitucdes
ndo médicus: condicdes climdticus udversus, situucdo tdticu ou estrutéyicu
yue impecu outrus remocdes concomituntes, conforme elencudo nos itens
2.4 e 2.5 do presente tfermo.

CLAUSULA SEGUNDA

DOS LIMITES E CONDICOES DA COBERTURA

2.1 - O AMIL Resyute Suude ndo cobre yuulyuer despesu relutiva d
infernacdo hospitalur ou utendimento médico diverso do resgute. Assim,
us despesus com internucdo hospitulur e demuis despesus médicus, seju
no hospitul de origem, seju No hospitul de destino, somente serdo cobertus
pela AMIL se o BENEFICIARIO tiver direito nos termos do contrato principal,
do yuul este termo €& ucessério, de ucordo com u rede credenciudu
especifica do pluno contrutudo.

2.2 - Somente terdo cobertura de custos pelo presente termo ds despesus
relativas gos resyutes terrestre, uéreo ou ueroterrestre de um hospitdl
yuulguer no Brusil, pura um hospitul quulyuer no Brusil, reulizado por servicos
credenciudos du AMIL, utravés du combinucdo de frunsporte por umbuldnciu
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e/ou helicéptero e/ou uvido (ha formu do previsto no item 2.3) de puciente
em estudo gruve, yue upresente yuulyuer umu dus condicdes putoldyicus
descritus no item 2.4,

2.3 — Ficu cerfo desde logyo yue:

a) dentro de um raio méaximo de 300 km (irezentos quildmetros), a
partir das bases do helicoptero resgatador, o resgate dar se-a por
helicoptero (resgate aéreo) ou por ambuléncia (resgate terrestre) ou
por helicoptero e ambuléncia (resgate aeroterrestre);

b) para dist@ncias superiores a 300 km (tfrezentos quildmetros) das bases
do helicoptero resgatador - sempre limitado ao territério nacional
-, o0 resgate serd realizado por avido (resgate aéreo), desde que
a cidade em que se encontre o BENEFICIARIO e a cidade em que
se encontre o hospital de destino disponha de aeroporto autorizado
pela Agéncia Nacional de Aviacdo Civil (ANAC) para receber o
pouso de aeronave a jato de pequeno porte.

2.3.1 - As buses dos helicopteros estdo exclusivamente loculizadus nus
cidudes do Rio de Juneiro (estudo do Rio de Juneiro) e SAo Paulo (estudo
de Sdo Paulo). Dessu forma, nus demuis loculidudes ndo haverd remocdo
uéreu utravés de helicoptero, upenus por avido, se preenchidus us
condicdes descritus neste termo. Em yuulquer cuso, o resyute, uéreo
e/ou terrestre, poderd ser redlizado por servico credenciado du AMIL.

2.4 - E uma das condi¢coes essenciais para a cobertura dos custos prevista
no AMIL Resgate Salide que o estado do BENEFICIARIO seja grave e que
esse estado decorra de qualquer uma das seguintes condicoes médicas
de urgéncia e/ou emergéncia:

1 - Infarto agyudo do miocdrdio, com necessidude de cirurgia de
revusculurizacdo de urgénciu ou choyue curdiogyénico refratdrio
ou drritmiu umeugudoru d vidu,

2 - Infurfo uyudo do miocdrdio, com dor muntfidu e indicucdo de
unyioplustia de urgénciu.,

3 - Aneurismu dissecunte de uortu em fuse ugudu.

4 - Politraumautismo.

5 - Traumu crunioencefdlico.

6 - Traumutismo raguimedulur nu fuse ugudu iniciul,
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Traumutismo de fuce com distUrbio de ventilucdo.
Traumutismo de fuce com lesdo do ylobo oculur.

Traumu tordcico.

Traumatismo de grundes vusos sunyguineos.

Traumutismo ubdominal.

Traumuatismo extenso de purtes moles.

Amputacdo fraumdtica com possibilidude de reimplante.
Choyue tfraumdtico.

Graundes yueimudurus.

Acidentes com eletricidude, com ucometimento sistémico.
Asfixiu por imersdo (ufogumento).

Intoxicacdes exdyenus involuntdrius.

Picudu de unimuis peconhentos.

2.5 — Assim, pura haver a cobertura &€ hecessdrio yue ocorram, 4o mesmo
tempo, fodus us hipdteses seguintes:

u) uremocdo deverd ser entre hospituis loculizados no Brusil de ucordo
com u rede credenciudu especificu do pluno contfratado (ussim,
ndo serdo cobertus, entre outrus, us despesus com remocdo yue
tfenha como ponto de purtidu ou cheguda uma residénciu ou
escritério ou logradouro publico, por exemplo);

b) o BENEFICIARIO tem yue estur em estudo gyrave no entender médico
(se o estudo ndo for gruve, ndo huverd coberturw);

c) deve hauver uutorizucdo médicu puru o resyute (ussim, sendo u
remogcdo um uto médico, se o médico resyutudor e o médico do
hospitul de origem ndo concordurem com u remog¢do ou Meio destu
remocdo, essu Ndo poderd ser redlizaduy);

d) druzdo duinternucdo deve ser yuulguer umu dus putoloyius previstus
no item 2.4 (se for putoloyiu diversa, tfumbém ndo haverd cobertura);
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e) u coberturu deverd ser reulizadu por servicos credenciudos du
AMIL (ussim, em henhumu hipdtese haverd ressurcimento puru os
procedimentos de resyute redlizados por terceiros Ndo credenciudos);

f) u cobertura deverd ser previumente solicitudu a AMIL e redlizada por
geronaves e umbuldncius infegrauntes du rede credenciudu AMIL; e

J) 0 uso de umbuldnciu, helicdptero ou uvido u juto de peyueno porte
dependerd du distanciu, dus condicdes de pouso e voo e dus regrus
e instru¢cdes estubelecidus pelu Ayénciu Nucionul de Aviucdo Civil
(ANAQ), puru trafegyo uéreo e pouso de cudu tipo de ueronuve,

2.6 - O presente tfermo AMIL Resyute Sulde ndo cobre nenhum custo ou
despesu com ucompunhauntes do BENEFICIARIO resgutudo, hem us despesus
relativas ao retorno do BENEFICIARIO o locul do inicio do resyute.

2.7 — As cldusulus unteriormente indicudus sdio essenciuis heste termo de contruto.

3 CLAUSULA TERCEIRA

DO INICIO E TERMINO DA VIGENCIA DA COBERTURA - CARENCIA

3.1 - O termo AMIL Resyute Sulude terd vigénciu por pruzo indeterminado,
u contar da ussinatura, auté yue seju extinto o contrato principal; dus duus
hipoteses, u yue primeiro ocorrer,

3.2 - Ficu certo, entretunto, que us coberturus previstus no presente termo
estdo sujeitus o cumprimento de pruzo de curénciu de 30 (frintu) dius,
a contar du data da assinatura do contrato, ou seja, os eventos cobertos
pelo presente AMIL Resyute Sulde somente terdo cobertura 30 (trinta) dius
apds u dutu du ussinatura,
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4 CLAUSULA QUARTA

DA INCLUSAO DE BENEFICIARIOS E DO PRECO

4.1 - As inclusbes no Aditivo Amil Resgate Saldde compreendem
obrigatoriamente o titular e todos os seus dependentes, podendo ser feita
no momento da assinatura da Proposta Contratual, no aniversario do contrato
ou em épocas que venham a ser definidas pela AMIL.

4.2 - O preco do Aditivo AMIL Resgute Salde cobrudo por TITULAR do pluno
serd o vigente nu Tabelu AMIL ha duta da opcdo.

4.3 - Os redjustes deste uditivo serdo redlizados has mesmus dutus
do contrato principdl.

5 CLAUSULA QUINTA

DAS DISPOSICOES FINAIS

5.1 - Aplicum-se uo Aditivo AMIL Resyute Sulde todus us disposicdes
do confrato principul que Ndo sejum com ele (uditivo) incomputiveis.

5.2 - Extinto o Aditivo AMIL Resyute Salde, e permunecendo em vigénciu

o contrato principul, voltum o prevalecer todus us cldusulus e condicoes
do contrato principdl.
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CONTATO: 0800 28 55 663

DEFINICOES

1.1 - BENEFICIARIO: entende-se for BENEFICIARIO, u pessou fisicu, vinculudu
ou hdo u umu Pessou Juridicu Confratunte, que confratar os produtos
ONE HEALTH dus linhas ONE BLACK e ONE LINCX de ucordo com us opcdes
e condi¢cdes dispostus no subitem 1.3, umbos comerciulizados pelu
CONTRATADA, e for cudustrado por estu junto d Centrul de Atendimento.

1.2 - Cadastro: & o conjunto de informucdes relutivas uos BENEFICIARIOS, yue
terdo direito & utilizacdo dos servicos, objeto do presente Aditivo, fornecidos
pelu CONTRATADA.

1.3 - Planos: Os BENEFICIARIOS sercio divididos e cudustrados conforme ds
opcodes indicudus ubuixo:

1.3.1 - Opgdo 1: Os BENEFICIARIOS yue uderirem dos produtos
ONE HEALTH dus linhus ONE BLACK T2, ONE BLACK T3, ONE BLACK T4 e
ONE BLACK T5 e forem cudustrados pelua CONTRATADA junto & Centrdl
de Atendimento furdo jus uo servigco oru confrutfudo sem u cobrungu
de custo udicionul;

1.3.2 - Op¢do 2: Os BENEFICIARIOS yue uderirem uos produtos ONE
HEALTH dus linhas ONE LINCX LT3 e ONE LINCX LT4 e forem cudustrados
pela CONTRATADA junto d Centrul de Aftendimento fardo jus do
servico oru confrutudo mediunte pugumento de vulor u ser definido
em termo préprio, o yual fard parte integrante do contrato principdl
de ussisténciu d sulde, bem como do presente Termo Aditivo.

1.4 - Coaching: prdtficu du educucdo, uconselhumento, orientucdo e
tfreinamento purau promover u suldde e uumentar o bem-estar dus pessous,
facilitfundo yue ulcuncem seus objetivos relucionudos d sulde, fornecendo
uos beneficidrios participuntes do Aditivo muiores recursos purd redlizucdo de
mudungus de hdbitos, uuto-cuidudo e uuto-monitorumento.

1.5 - Modalidades de Coaching: modo pelo yuul o servico serd
operucionulizado, yue por este instrumento dbrangerd — couching nutriciondl,
couchihy gestucionul, couching de dtividude fisicu e couching emocional/
psicossocidul mediunte us especificacdes estabelecidus na Cldusula 3 -
Limites e condicdes du coberturu do presente Aditivo.

105




ANEXO IIl - COACHING EM SAUDE

1.6 — Ceniral de Atendimento: cunul gratuito e exclusivo fornecido
pela CONTRATADA, puru fins de contrutucdo do servico de couchiny
bem como, ugendumento e demuis utendimentos pertinentes uo objeto
do presente Aditivo.

2 OBJETO DO SERVICO

2.1 - O presente Aditivo tem por objeto u cobertura de despesus relutivas G
prestucdo de servicos de couchiny (uconselhumento), uvuliucdo e incentivo
uos beneficidrios hus dreus de ussisténciu hutricional, yestacional, atividade
fisicu e emocionul (psicossociul), direcionudo uos beneficidrios fitulares
do confrauto de coberturau de ussisténciu médicu e hospitalar ONE HEALTH
suprarreferido, ussim como uos seus dependentes eleyiveis, umbos doravante
denominudos BENEFICIARIOS. Os servicos ndo esturdo sujeitos u yuuisyuer
limites de utilizucdo, isto &, os BENEFICIARIOS poderdo entfrar em contato
com u centrul de utendimento sem limitucdo de chumudus.

2.1.1 - A ussisténciu serd prestudu utruvés de utendimento presenciadl
e telefénico nos termos e limites previstos ho presente instrumento
juridico e nu ubrungénciu geoyrdficu determinadu ho CONTRATO, u
ser efetivadu por profissionuis de sulde.

2.1.2 - O utendimento telefénico yrutuito estard disponivel 24 (vinte
e yuutro) horus por diu pura fins de ugendumento, contudo, o servico
de couching esturd disponivel de segundu-feira u sextu-feira, dus
8h ds 20h, exceto feriudos.

2.2 - Os BENEFICIARIOS deverdio formalizar expressumente suu udesdo, utravés
do contuto com u Centrul de Atendimento, cunal grautuito e exclusivo (0800
28 55 663), yudlificundo-se u purtir de entdo pura o ugendumento do primeiro
utendimento, yue é condicdo essencidl puru u reulizacdo do couchiny.

2.3 — Nus confrutucdes reulizadus por pessous juridicus, u udesdo du empresu

deverd necessuriumente contemplur fodos os Beneficidrios (fitulures e
dependentes) do CONTRATO.
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DOS LIMITES E CONDICOES DA COBERTURA

3.1 - Em todus us modalidudes de couching, os BENEFICIARIOS receberdo 1
(uma) ligucdo telefébnicau semunal. A frequénciu dessus ligucdes serd sempre
definidu entre o BENEFICIARIO e seu couch, com horu marcudu, de ucordo
com us peculiaridudes do cuso em yuestdo, podendo u frequénciu de 1
(umua) ligucdo semanal ser dlterada, apds uvaliucdo do couch responsavel.

3.1.1 - Ficu cerfo uindu, yue os BENEFICIARIOS poderdo entrar em
contato com a central de atendimento puara aconselhamento sem
restricGo do numero de utendimentos e que os contutos telefénicos
serdo previumente ugendudos de ucordo com u disponibilidude de
pdarticipucdo dos BENEFICIARIOS e nos termos du cldusula 2.1.2.

3.2 - Puru fins deste instrumento, consideru-se couching hutriciondl
U djudu especiulizadu iniciudu utravés de avuliucdo clinicu pessoul/
presencial redlizadu por profissionul de sutdde hubilitudo, em local escolhido
u ser definido em comum ucordo pelus Partes.

3.2.1 - Apds u redlizucdo du entrevistu de sulde presenciul, o
couchiny nufricionul serd reulizado exclusivamente por meio de
contatos telefénicos periddicos conduzidos por profissional de satde
habilitado, com o objetivo de ucompunhar o cumprimento dus metus
estubelecidus e sunur eventuuis davidus quunto uo pluno de ucdes e
hdbitos nutricionais.

3.2.2 - Puru u purtficipucdo dos menores de 18 (dezoito) unos, seju
presenciul ou utravés de contuto telefénico, se furd necessdria
uutorizacdo, ucompunhamento e supervisdo de seu responsdvel legal,

3.3 - Consideru-se couchinyg ygestucionul u djudu especiulizadu redlizadu
por enfermeiru, utravés de ligucodes periddicus e pré-ugendudus, com o
intfuito de acompunhar o processo yestucionul e sunar eventudis davidus ndo
médicus, yue u yestunte possuu durunte esse periodo.

3.3.1 - Inclui-se nho couchiny gyestucionul o avdliugcdo
e ucompunhumento nutricionul, bem como couching emocionul,
se hecessdrio.

3.3.2 - Somente serdo eleyiveis puru estu modulidude de ussisténciu,
us beneficidrius que possuum plunos com segmentucdo umbulatoridl,
hospitular com obstetricia inscritus ho CONTRATO do yuul este
& ucessorio.,

107



ANEXO IIl - COACHING EM SAUDE

3.3.3 - Puru u purticipucdo dos menores de 18 (dezoito) unos, se fard
necessdria u uutorizacdo, ucompunhumento e supervisdo de seu
responsavel leydl,

3.4 - Consideru-se couching de utividude fisicu u gjudu especidlizadu
redlizadu por profissionuis de suude habilitados, por meio de ligucdes
telefébnicus periddicus e pré-agendudus com o intuito de definir metus
referentes G prdticu de utividudes fisicus.

3.4.1 - A ussisténciu terd inicio com u eluborucdo de plunos de ucdo
e metus de ucordo com us condicdes fisicus de cudu individuo.

3.4.2 - Paru u purticipucdo dos menores de 18 (dezoito) unos, se fard
necessdria u autorizacdo, ucompunhumento e supervisdo de seu
responsavel leydl,

3.5 - Consideru-se couching emociondl (psicossociul) u djudu especidlizadau
por profissionuis de sulde habilitudos, visundo o uconhselhamento de problemus
de ordem pessoul, de curdter pontudl e circunstancial, suficientemente
cupuzes de yerur dor emocionul, fundudu em questdes de cunho
psicoldyico, sociul e familiar,

3.5.1 - Ndo serd realizado tratamento ou sessdo de terapia através das
ligacoes telefonicas nem atendimento em caso de crise. Caso seja
detectada a necessidade de tratamento psicolégico ou psiquidtrico, o
participante serd orientado a procurar ajuda especializada. A eventuadl
coberturu de ussisténciu psicoldyicu dar-se-a hos termos do CONTRATO
e hos limites estubelecidos ho Rol de Procedimentos e Eventos em Sadde
du ANS, suus diretrizes de utilizacdo e protocolos médicos.

3.5.2 - Esturdo hubilitudos d purticipucdo nestu modulidude de
ussisténciu, exclusivumente os purficipuntes muiores de 18 (dezoito)
unos de idude.

3.6 — As ussisténcius poderdo ser pres’rudus‘ de Mmuneira concomitunte
Oou hdo, de ucordo com u op¢do dos BENEFICIARIOS.

3.7 - Apenus haverd utendimento presenciul ha entrevistu de salde
presenciul yue infeyra o couching nutricionadl, nos termos du cldusula 3.2.2,
Nus demuis modulidudes de couching hdo haverd quulyuer fipo de
atendimento presencial.
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4 DA EXCLUSAO DE COBERTURA

4.1 - Ndo inteygrum o escopo do servico de couchiny oru confrutudo, os
seguintes procedimentos: cohsultu clinicu, redlizacdo de exumes fisicos,
redlizucdo e solicitucdo de exumes complementures de diuygndstico,
fratumento de doencus e prescricdo de Mmedicumentos, orientucdo em
situucdo de emeryénciu médicu.

4.2 - O escopo do Programu objeto do presente Aditivo hdo comportu, em
nenhumu hipdtese, u redlizacdo de consultus, diugndsticos ou prescricdes
médicus d distancia, utruvés dus ligacdes telefdnicus, em consondnciu
com us determinaucdes do Conselho Federal de Medicing,

5 DO INICIO E TERMINO DA VIGENCIA DA COBERTURA

5.1 - O Aditivo “COACHING EM SAUDE” terd vigénciu de 12 (doze)
meses, u contur do primeiro puygumento, prorroygdveis uutomuauticamente
fpor igudis periodos.

5.2 - Puru fins de extingcdo do presente Aditivo, ficu certo entre us partes yue:

5.2.1 - O presente Aditivo serd extinto apds o término do pruzo
de vigénciu;

5.2.2 - O presente Aditivo poderd ser extintfo por quulyuer
dus purtes, imotivadumente, desde que huja préviu notificucdo de
15 (yuinze) dius < outfra parte;

5.2.3 - O presente Aditivo serd extinfo cuso seju extinto o contrato
principul de cobertura de ussisténcia médicu e hospitalar,
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6 DA INCLUSAO DE BENEFICIARIOS E DAS OBRIGACOES

6.1 — Poderdo ser incluidos como beneficidrios deste Aditivo, o BENEFICIARIO
titular e seus dependentes incluidos como tuis no CONTRATO, com yruu de
purentesco e depenhdénciu econdmicu em relucdo uo BENEFICIARIO fitulur,
conforme descricto ubuixo:

U) esposu(o) ou compunheiru(o), comprovudu u relucdo estavel
pelos documentos pertinentes;

b) filhos(us) solteiros(us) nuturais, udotivos, enteudos e os tutelados
nu formu du lei, desde yue possuum uté 48 (yuurentu e oito) unos;

c) filhos(us) invdlidos, ussim considerudos uyueles eleygiveis puru u
declurucdo de Imposto de Rendu do BENEFICIARIO TITULAR.

6.2 - Em todos os cusos, os BENEFICIARIOS deverdo fornecer & CONTRATADA
u documentucdo hecessdriu U bou execucdo dos servicos, ulém de maunter
utuulizados seus dudos cudustruis ou de informucdes de yuulyuer nuturezu
yue eventudlmente sejum hecessdrius purd prestucdo dos servicos.
6.3 — Aplicum-se uo Aditivo "COACHING EM SAUDE” todus us disposicoes
do CONTRATO yue ndo sejum com este instrumento incomputiveis.

7 DAS DISPOSICOES FINAIS

7.1 — Prevulecem us condicdes constuntes deste Termo Aditivo, sobre us
cldusulus do CONTRATO, sendo yue us demuis permunecem inulteradus,

7.2 - O presente Termo Aditivo enfrarG em vigor u partir du dutu
do primeiro pugumento.
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