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MOVIMENTACAO PLANO MEDICO/ODONTOLOGICO — AMIL - ASSEMPER]J

Estipulante
Associacado dos Servidores do Ministério Publico do Estado do Rio de Janeiro - ASSEMPERJ

Tipo de produto
N° Contrato Saude N° Contrato Saude N° Contrato Odonto
Amil 1003926 One 1416234 Amil 1004559

Marque com “x” a op¢do de produto/contrato a ser movimentado.

Data de vigéncia da movimentagdo (inicio ou término)

A data de inicio de vigéncia deve ser sempre o dia 01 do més subsequente ao da alteracdo e a término, sempre o ultimo dia do
més da movimentagdo.

Nome
CPF
Data Nascimento
Sexo Masculino \ | Feminino |

1. Exclusdo Motivo
Pedido cliente Exoneracdo/Perda

~ - . Outros:

(exclusdo voluntaria) Elegibilidade
Outros - Detalhes

2. Alteracao

dados

Nome Data Nasc. N° Doc
Dados bancarios Enderego Outros
Outros - Detalhes

3. Troca de plano ‘
Upgrade | Downgrade ‘

Marque com “x” para o tipo de movimentagdo a ser realizada.

Dados do novo plano de satide escolhido (em caso de troca)

Amil 400 QC Amil 400 QP Amil 500 QP Amil 700 QP
One 1000 LT3 One 2000 LT4
Aditivo Resgate Saude ‘ Sim ‘ ‘ Nao |

Marque com “x” para o plano e aditivos escolhidos.

Dados do novo plano odontolégico escolhido (em caso de troca)
Dental 200 Dental 400 R Dental 600 R Dental 700 R
Aditivo SOS Dental \ Sim \ \ Nio |

Marque com “x” para o plano e aditivos escolhidos.
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MOVIMENTACAO PLANO MEDICO/ODONTOLOGICO — AMIL - ASSEMPER]J

GRADE DE PRODUTOS SAUDE E ODONTOLOGICO

Nova Tabela de Custos Saude - Novo Contrato - Vigéncia: 01/02/2023 a 31/01/2024

(oo amil
Plano AMIL 400
Perfil intermedidrio | intermedirio | intermedidrio |  Espedal | Bt | exeativo
Rede | Nacionl [  Nacionsl | Neconsl |  Naconal | Neciona
Acomodacdo Quarto Privativo Quarto Privativo Quarto Privativo Quarto Privativo
Reembolso Consulta RS 107,80 RS 107,80 RS 161,70 RS 269,50 RS 431,20 RS 539,00
Faixas Etarias Custos
00ais RS 244,77 RS 281,56 RS 329,23 RS 409,86 RS 556,79 RS 762,75
19a23 RS 305,98 RS 351,96 RS 411,53 RS 512,31 RS 696,00 RS 953,46
24a28 RS 382,47 RS 439,93 RS 514,44 RS 640,39 RS 869,99 RS 1.191,79
29333 RS 420,69 RS 483,94 RS 565,74 RS 704,43 RS 956,96 RS 1.310,95
34a38 RS 441,73 RS 508,13 RS 594,18 RS 739,64 RS 1.004,79 RS 1.376,47
39a43 RS 485,92 RS 558,93 RS 653,57 RS 813,61 RS 1.105,31 RS 1.514,15
44 a 48 RS 607,40 RS 698,68 RS 816,99 RS 877,08 RS 1.381,64 RS 1.892 71
43a53 RS 668,15 RS 768,54 RS 898,68 RS 1.118,70 RS 1.519,30 RS 2.081,97
54 a58 RS 835,18 R$ 960,68 R$ 1.123,34 RS 1.398,38 RS 1.899,74 RS 2.602 46
Mais de 59 RS 1.461,56 R% 1.681,19 RS 1.965,85 R% 2.447,19 RS 3.324,55 RS 4.554,33

Cobertura: Aditivo Resgate Saide

Todas as faixas RS 31,09
Contratagdo
Observagies opcional com custo
a parte.

Nova Tabela de Custos Dental - Novo Contrato - Vigéncia: 01/02/2023 a
31/01/2024

o amil flamililamil jlamil!
Plano DENTAL400R | DENTALG00R | DENTAL 700 R
perfil | 8o | intermedidrio |  Especal | Especal

Rol ANS ampliado | Rol ANS ampliado | Rol ANS ampliado

+ Prétese em + Protese em + Protese em

Resina Resina + Porcelana +

Coberturas (Resumidas) Ortodontia Ortodontia +
Clareamento com

gel e moldura
Reembolso Consulte JIIECRURY RS 14,04

Faixas Etdrias Custos

Todas R$2408 | RSs119 | Rss707 | ms99s: |

Cobertura: Aditivo SOS Dental

Todas as faixas RS 4,19
Contratagdo
Observagoes opcional com
Ccusto a parte
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MOVIMENTACAO PLANO MEDICO/ODONTOLOGICO — AMIL - ASSEMPER]J

ALTERAGAO DADOS - Novos dados pessoais beneficiario titular

Nome
CPF
Data Nascimento

Sexo Masculino ‘ ‘ Feminino
Marque com “x” para o sexo.

ALTERAGAO DADOS - Novos dados cadastrais beneficiario titular

Endereco

Complemento

Bairro CEP

Cidade Estado

e-mail pessoal

Telefone pessoal 1 | Telefone pessoal 2 ‘
e-mail profissional

Telefone profissional 1 ‘ Telefone profissional 2 ‘
Dados bancarios Banco ‘ ‘ Agencia ‘ ‘ Conta ‘

ALTERACAO DADOS - Novos dados pessoais beneficiario dependente 1

Nome

CPF

Data Nascimento

Vinculo parentesco Conjuge ‘ ‘ Filho(a) ‘ ‘ Tutelado(a) |
Sexo Masculino ‘ Feminino

Marque com “x” para as questdes que envolvam opdes.

ALTERACAO DADOS - Novos dados pessoais beneficiario dependente 2

Nome

CPF

Data Nascimento

Vinculo parentesco Conjuge | Filho(a) | | Tutelado(a) |
Sexo Masculino \ | Feminino

Marque com “x” para as questdes que envolvam opdes.

ALTERACAO DADOS - Novos dados pessoais beneficidrio dependente 3

Nome

CPF

Data Nascimento

Vinculo parentesco Conjuge ‘ ‘ Filho(a) ‘ ‘ Tutelado(a) |
Sexo Masculino ‘ Feminino

Marque com “x” para as questdes que envolvam opdes.

ALTERAGAO DADOS - Novos dados pessoais beneficiario dependente 4

Nome

CPF

Data Nascimento

Vinculo parentesco Conjuge | Filho(a) | | Tutelado(a) |
Sexo Masculino ‘ ‘ Feminino
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MOVIMENTACAO PLANO MEDICO/ODONTOLOGICO — AMIL - ASSEMPER]J

EXCLUSAO - Dados pessoais beneficidrio titular

Nome

CPF

Data Nascimento
Sexo Masculino | | Feminino

LUSAO - Dados pessoais beneficiario dependente 1

Nome
CPF
Data Nascimento
Vinculo parentesco Conjuge ‘ ‘ Filho(a) ‘ ‘ Tutelado(a) |
Sexo Masculino ‘ ‘ Feminino
EXCLUSAO - Dados pessoais beneficiario dependente 2
Nome
CPF
Data Nascimento
Vinculo parentesco Conjuge ‘ ‘ Filho(a) ‘ ‘ Tutelado(a) |
Sexo Masculino ‘ Feminino

LUSAO - Dados pessoais beneficiario dependente 3

Nome

CPF

Data Nascimento

Vinculo parentesco Conjuge ‘ ‘ Filho(a) ‘ ‘ Tutelado(a) |
Sexo Masculino ‘ ‘ Feminino

EXCLUSAO - Dados pessoais beneficiario dependente 4

Nome

CPF

Data Nascimento

Vinculo parentesco Conjuge ‘ Filho(a) ‘ Tutelado(a) |
Sexo Masculino ‘ Feminino
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MOVIMENTACAO PLANO MEDICO/ODONTOLOGICO — AMIL - ASSEMPER]J

CONSIDERAGOES IMPORTANTES:

e Somente serdo atendidos e conduzidos pela corretora, processos de adesdo completos, entregues via e-
mail, corretamente preenchidos e assinados. Nao serdo aceitos em hipotese alguma, processos com
qualquer tipo de pendéncia.

e Oinicio de vigéncia das altera¢des serd o dia 01 do més subsequente ao da adesdo e o término de vigéncia
para as exclusdes, o ultimo dia do més da solicita¢do, desde que o processo seja entregue completo e sem
pendéncias até o dia 15 de cada més. Processos entregues apds o dia 15 de cada més serdo
automaticamente processados no més subsequente ao da solicitagdo.

e mudanga para um plano superior (upgrade) ou inferior (downgrade) somente podera ser solicitada no
aniversario do contrato (fevereiro). Solicitacoes devem ser formalizadas no més anterior (janeiro).

e Mudancas de plano para um nivel superior, mesmo que realizadas no més do aniversario, conforme
previsto contratualmente estardo sujeitas ao cumprimento de caréncia de 180 dias, exclusiva para a rede
referenciada adicional, adquirida no novo plano. Essa restricdio ndo tem qualquer relacdo com
procedimentos. Beneficiarios oriundos de planos Amil de fora, que optem por aderir aos planos Amil-
ASSEMPERJ, ainda que estejam elegiveis a isencdo ou reducdo de caréncias previstas para o periodo de
aniversario e que sejam aceitos apds analise médica prévia, estardo sujeitos ao cumprimento de caréncia
de 180 dias para a rede agregada no novo plano, caso o mesmo seja superior ao atual vigente na
operadora.

e Aperdade vinculo seja ele associativo junto a ASSEMPERJ ou junto ao MPRJ enseja em perda “imediata”
de direito aos referidos planos, tendo sua exclusdo processada de modo imediato.

e O segurado podera solicitar sua exclusdo voluntdria de qualquer dos produtos (saude ou dental), a
qualquer tempo.

e Ascondigdes gerais dos produtos, saude e odontoldgico, bem como os contratos firmados entre a Amil e
a ASSEMPERIJ estdo disponiveis para consulta a qualquer tempo. Caso haja necessidade, favor solicitar a
administracao da associagao.

e A ANALITICA SEGUROS, corretora que assessora ASSEMPERJ na administracdo do presente contrato,
prestara todo suporte a associa¢do e aos associados. Caso haja a necessidade de consulta-la, favor solicitar
contato junto a administracao da associagdo.

Local e data Assinatura/nome do beneficiario titular

5/5



	Texto1: 
	Texto2: 
	Texto3: 
	Texto4: 
	Texto5: 
	Texto6: 
	Texto7: 
	Texto8: 
	Texto9: 
	Texto10: 
	Texto11: 
	Texto12: 
	Texto13: 
	Texto14: 
	Texto15: 
	Texto16: 
	Texto17: 
	Texto18: 
	Texto19: 
	Texto20: 
	Texto21: 
	Texto22: 
	Texto23: 
	Texto24: 
	Texto25: 
	Texto26: 
	Texto27: 
	Texto28: 
	Texto29: 
	Texto30: 
	Texto31: 
	Texto32: 
	Texto33: 
	Texto34: 
	Texto35: 
	Texto37: 
	Texto38: 
	Texto39: 
	Texto40: 
	Texto41: 
	Texto42: 
	Texto43: 
	Texto44: 
	Texto45: 
	Texto46: 
	Texto47: 
	Texto48: 
	Texto49: 
	Texto50: 
	Texto51: 
	Texto52: 
	Texto53: 
	Texto54: 
	Texto55: 
	Texto56: 
	Texto57: 
	Texto58: 
	Texto59: 
	Texto60: 
	Texto61: 
	Texto62: 
	Texto63: 
	Texto64: 
	Texto65: 
	Texto66: 
	Texto67: 
	Texto68: 
	Texto69: 
	Texto70: 
	Texto71: 
	Texto72: 
	Texto73: 
	Texto74: 
	Texto75: 
	Texto76: 
	Texto77: 
	Texto78: 
	Texto79: 
	Texto80: 
	Texto81: 
	Texto82: 
	Texto83: 
	Texto84: 
	Texto85: 
	Texto86: 
	Texto87: 
	Texto88: 
	Texto89: 
	Texto90: 
	Texto91: 
	Texto92: 
	Texto93: 
	Texto94: 
	Texto95: 
	Texto96: 
	Texto97: 
	Texto98: 
	Texto99: 
	Texto100: 
	Texto101: 
	Texto102: 
	Texto103: 
	Texto104: 
	Texto105: 
	Texto106: 
	Texto107: 
	Texto108: 
	Texto109: 
	Texto110: 
	Texto111: 
	Texto112: 
	Texto113: 
	Texto114: 
	Texto115: 
	Texto116: 
	Texto117: 
	Texto118: 
	Texto119: 
	Texto120: 
	Texto121: 
	Texto122: 
	Texto123: 
	Texto124: 
	Texto125: 
	Texto126: 
	Texto127: 
	Texto128: 
	Texto129: 
	Texto130: 
	Texto131: 
	Texto36: 


