SEGURO ODONTOLOGICO

Folheto de Apoio ao Consultor
Uso exclusivo interno

SEGURO ODONTOLOGICO SULAMERICA

SulAmérica

associada ao ING %D
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CONSULTE SEU SUPERVISOR el G e CEIEE
PERIODICAMENTE. momento e sem previo aviso.

TABELA DE PRECOS

Apolice de seguro odontologico coletivo por adesdao SulAmérica
Administradora de Beneficios/Estipulante: Qualicorp Administradora de Beneficios
- Todas as coberturas da Lei n° 9.656/98:

* Consultas, extragoes, prevencao, emergéncias, tratamento de canal,
odontopediatria (atendimento de criangas), radiologias diagndsticas,
restauragoes, raspagem de tartaro, radiografia panoramica, coroa
proviséria imediata.

- E mais coberturas adicionais:

* Sao mais de 40 procedimentos, entre eles: mantenedor de espaco,
remineralizagéo de esmalte por sessao, placa para bruxismo, controle de
placa bacteriana, enxerto gengival livre, clareamento unitario (apenas para
dentes que estejam escurecidos, decorrentes do tratamento de canal),
reconstrugao do sulco gengivo labial.

Importante: Os planos comercializados pela Qualicorp nao contemplam as

Coberturas Opcionais (Implantes, Proteses? e Ortodontia)

- Todas os planos sao de abrangéncia geografica nacional*

¢ O que diferencia um plano do outro sao os valores de reembolso e a rede
referenciada.

- Assisténcia 24h: no Brasil (todos os planos) e no exterior (Planos Executivo e

Méaximo)*

- Convénios com farmacias, academias, locadoras de veiculos entre
outros (a critério da seguradora).t

- Central de Atendimento Qualicorp: 0800-16-2000

- Site: www.qualicorp.com.br

1 Conforme condigées contratuais.

2Somente as préteses obrigatdrias, previstas na legislagdo em vigor.

QUEM PODE ADERIR

Titular

Poderao ser considerados beneficiarios titulares aqueles que se enquadrem

nos critérios de elegibilidade negociados com a sua respectiva entidade,

conforme a regra vigente divulgada no produto Saude.

Area de comercializacao

- Este produto pode ser comercializado de acordo com a abrangéncia
geografica de cada entidade.

Dependentes

Conjuge

- Copia do RG;

- Copia da Certidao de Casamento.

Companheiro(a)

- Declaragao de Unido Estavel de proprio punho, contendo o nimero do RG
e do CPF do(a) companheiro(a), endereco, tempo de convivio, nimero do
RG e assinatura de 2 testemunhas, firma reconhecida do titular e do(a)
companheiro(a);

- Copia do RG do(a) companheiro(a).

Filho(a) solteiro(a) de qualquer idade

- Copia do RG (24 anos ou mais);

- Copia da Certidao de Nascimento (menores de 24 anos).

Filho(a) invalido(a) de qualquer idade

- Copia da Certidao de Invalidez emitida pelo INSS;

- Copia da Certidao de Nascimento ou copia do RG.

Enteado(a) solteiro(a) de qualquer idade

- Titular casado:
¢ Copia da Certiddo de Casamento;

* Copia da Certiddo de Nascimento ou cépia do RG do(a) enteado(a).

- Titular com companheiro(a):

* Declaragao de Unido Estavel de proprio punho, contendo o nimero do
RG e do CPF do(a) companheiro(a), enderego, tempo de convivio, nimero
do RG e assinatura de 2 testemunhas, firma reconhecida do titular e do(a)
companheiro(a), constando dependéncia econdmica do(a) enteado(a);

* Copia da Certidao de Nascimento ou cépia do RG do(a) enteado(a).

Menor sob guarda ou tutela do beneficiario titular?

- Copia da Tutela ou do “Termo de Guarda”;

- Copia da Certidao de Nascimento do(a) tutelado(a).

2Cessados os efeitos da guarda ou tutela, sera analisada a possibilidade de permanéncia do

dependente no beneficio, desde que ele(a) seja solteiro(a), podendo ser solicitada documentagao
complementar.

ATENCAO: Todos proponentes titulares e/ou seu(s) dependente(s), com 18
anos ou mais, deverao apresentar copia do RG e do CPF. O titular devera
apresentar copia do comprovante de residéncia.

A Administradora de Beneficios/Estipulante podera requisitar a qualquer
momento outros documentos aqui nao especificados, a fim de comprovar as
informacoes prestadas na Proposta.

Plano Basico E: ial E i Maxi

Codigo ANS 457.188/08-6 457.190/08-8 457.192/08-4 457.194/08-1
éncia geografica ional i i nacional

Valor Individual 18,68 30,99 59,13 81,04

Valores mensais em reais (R$) per capita.

ENTIDADES DE CLASSE CONVENIADAS

AAMG - Associacao dos Advogados de Minas Gerais

ABEVD - Associacao Brasileira de Empresas de Vendas Diretas

ABM - Associacao Bahiana de Medicina

ABRAGUARDAS - Associacao Brasileira dos Guardas Municipais

ABRH-SP - Associagao Brasileira de Recursos Humanos - Seccional Sao Paulo
ADEP-MG - Associacao dos Defensores Plblicos de Minas Gerais

ADG Brasil - Associacao dos Designers Graficos

AEPESP - Associacao dos Executivos Publicos do Estado de Sao Paulo

AFB - Associacao de Fisioterapeutas do Brasil

AFPESP - Associacdo dos Funcionarios Publicos do Estado de Sao Paulo
AIPESP - Associagédo dos Investigadores de Policia do Estado de Sao Paulo
AISPEMG - Associacao de Integragao dos Servidores Publicos do Estado de
Minas Gerais

ANAMATRA - Associagao Nacional dos Magistrados da Justi¢a do Trabalho
ANPR - Associagao Nacional dos Procuradores da Repblica

ANPT - Associagao Nacional dos Procuradores do Trabalho

APESP - Associacao dos Procuradores do Estado de Sao Paulo

APM - Associagao Paulista de Medicina

CASPES - Caixa de Assisténcia dos Servidores Publicos do Estado do Espirito Santo
CONRERP-2 - Conselho Regional de Prof. de Rel. Publicas - 22 Regido - Sdo
Paulo e Parana

CORECON-AM - Conselho Regional de Economia - 13% Regidao - Amazonas
CORECON-CE - Conselho Regional de Economia - 82 Regjao - Ceara
CORECON-MG - Conselho Regjonal de Economia - 10? Regiao - Minas Gerais
CORECON-SP - Conselho Regional de Economia - 2 Regiao - Sao Paulo
CRA-BA - Conselho Regional de Administragao da Bahia

CRC-SP - Conselho Regional de Contabilidade do Estado de Sao Paulo
CREA-SP - Conselho Regional de Engenharia, Arquitetura e Agronomia de Sao Paulo
CRECI-SP - Conselho Regional de Corretores de Iméveis do Est. de Sdo Paulo -
22 Regiao

CRF-CE - Conselho Regional de Farmacia do Estado do Ceara

CREF13 - BA/SE - Conselho Regional de Educacéo Fisica da 132 Regiao -
Bahia e Sergipe

CREFONO-4 - Conselho Regional de Fonoaudiologia 4° Regiao

CRMV-SP - Conselho Regional de Medicina Veterinaria do Estado de Séo Paulo
CRN-3 - Conselho Regional de Nutricionistas - 3% Regiao - Sao Paulo

CRP-03 - BA/SE - Conselho Regional de Psicologia da 3° Regiao - Bahia e
Sergipe

CRQ-IV - Conselho Regional de Quimica - IV Regido - Sdo Paulo

FECOMBASE - Federagao dos Empregados no Comércio de Bens e Serv. do
Estado da Bahia

FECOMERCIO - Federacdo do Comércio do Estado de Sao Paulo
FECOMERCIO-DF - Federacdo do Comércio de Bens, Servigcos e Turismo do
Distrito Federal

FETIVESP - Federacgao dos Trabalhadores nas Ind. do Vestuario no Estado de
Sao Paulo

FNA - Federagao Nacional dos Arquitetos e Urbanistas

MUTUA - Caixa de Assisténcia dos Profissionais dos CREAs

SAESP - Sindicato dos Administradores no Estado de Sao Paulo

SASPB - Sociedade Assistencialista dos Servidores Publicos do Brasil
SEESP - Sindicato dos Enfermeiros do Estado de Sao Paulo

SINCOR-BA - Sindicato dos Corretores de Seguros, de Capitalizagao e de
Previdéncia Privada no Estado da Bahia

SINDMEDICO-DF - Sindicato dos Médicos do Distrito Federal

SINPEEM - Sindicato dos Profissionais em Educacao no Ensino Municipal de
Sao Paulo

SIMPI - Sindicato da Micro e Pequena IndUstria do Estado de Sao Paulo
SINBIESP - Sindicato dos Bibliotecarios do Estado de Sao Paulo

SINBIESP (Bio) - Sindicato dos Biomédicos Profissionais do Estado de Sao Paulo
SINDCONT - Sindicato dos Contabilistas de Sao Paulo

SINDICONTA-BA - Sindicato dos Contabilistas do Estado da Bahia

SINFAR - Sindicato dos Farmacéuticos no Estado de Sao Paulo

SINJORBA - Sindicato dos Jornalistas Profissionais do Estado da Bahia
SINPRO-BA - Sindicato dos Professores no Estado da Bahia

SINPSI - Sindicato dos Psic6logos no Estado de Sao Paulo
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CARENCIAS (contapas A PARTIR DO INCIO DA VIGENCIA DO BENEFICIO)

FORMAS DE PAGAMENTO

Caréncias contratuais

0 (zero) hora: emergéncias.

15 (quinze) dias: diagndstico, radiologia, prevengao em salde bucal, dentistica
e cirurgia.

60 (sessenta) dias: endodontia e periodontia.

Venda
Data da Proposta Inicio da vigéncia do beneficio
16 a 25 dia 1°
26 a 05 dia 10
06a15 dia 20
Pagamento
Vigéncia Boleto (vencimento) Débito (vencimento)
1 1° 5° dia dtil
10 10 10
20 20 20

- Boleto bancario ou débito em conta-corrente.

INFORMACOES IMPORTANTES

- 0 vencimento do valor mensal do beneficio (inclusive do primeiro més)
corresponde ao dia de inicio da vigéncia do beneficio, tal como estabelecido na
Proposta do beneficiario titular a apolice coletiva.

- Exclusdo do plano: a exclusao do beneficiario titular, por quaisquer dos motivos
previstos na Proposta, acarretara automaticamente a exclusdo dos beneficiarios

dependentes.

BANCOS PARA DEBITO AUTOMATICO

Banco do Brasil - 001

Caixa Economica Federal - 104

I ANS n° 000043

Bradesco - 237

Itai - 341 Santander - 033

Qualicorp Adm. de Beneficios: ANS n° 417173



