ANDES

AD U Fscar SINDICATO NACIONAL

Secéo Sindical do ANDES-SN

PLANO ODONTOLOGICO HAPVIDA
Agosto de 2024
Plano Dent Mais

Mensalidade Taxa de Inscricédo Segunda Via de Cartao
R$ 23,52 Isento Isento

Titulo X — Das Caréncias

Urgéncia e emergéncia 24 horas
Diagndéstico/prevencao/dentistica 60 dias
Cirurgia/cirurgias especiais 60 dias
Radiologia/ radiologia especializada 60 dias
Periodontia/ endodontia 120 dias
Prétese dental (ROL ANS) 180 dias

Plano Dent Mais: Cobertura total Segundo Rol da ANS e mais 50 coberturas adicionais
como raio X Panoramico entre outros.

Documentos paraincluséo:

Titular

Copia do CPF, RG, Holerite, copia da Carteira Funcional - UFSCar e cépia do Cartéo
Nacional de Saude.

Preenchimento da ficha de Beneficiario adesao Hapvida.

Companheiro(a)
Copia do CPF, RG, Cartdo Nacional de Saude e Certiddo de Casamento ou Declaracdo
de Unido Estavel registrada em Cartorio.

Filho(a)
Copia do CPF, RG, Cartdo Nacional de Saude e Certiddo de Nascimento

Setor de Convénios
convenios@adufscar.org.br
Telefones: (16) 3351-9339 ou (16) 99706-1635

ADUFSCar
Rodovia Washington Luis, km 235, CEP: 13.565-905 — Sao Carlos/SP
Telefone: (16) 3351-9339 / (16) 99706-1635
Contato: contato@adufscar.org.br / Convénios: convenios@adufscar.org.br
Financeiro: financeiro@adufscar.org.br / Assessoria Institucional: adufscar@adufscar.org.br
Geréncia Administrativa: administracao@adufscar.org.br
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