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CAPESESP e -
Tabelas de Contribuicao CAPESAUDE (atualizada em 03.12.21)

ATENCAO: OS VALORES ABAIXO JA ESTAO COM O DESCONTO DO AUXiLIO-SAUDE
Essencial Nacional Coparticipativo (Vigéncia: margo/2021) - ENFERMARIA - COM COPARTICIPAGAO

Faixa de Remuneragao heniaTich)

(R$) 0a18 [19a23| 24a28 | 29a33 | 34a38 |39a43| 44a48 54 a 58 |59 anos oul
anos anos anos anos anos anos anos anos mais

Até 1.499,00 149,98 157,90 202,96 | 261,70 | 333,59 (418,59 552,72 | 772,49 11.107,42]|1.591,32

De 1.500,00 a 1.999,00] 157,03 |164,95] 210,01 | 270,17 | 342,05 [427,05| 561,99 | 781,91 |1.116,98]1.600,89
De 2.000,00 a 2.499,00] 164,08 |172,00] 217,06 | 277,22 | 349,10 {434,10| 571,26 | 791,33 |1.126,54]|1.610,45
De 2.500,00 a 2.999,00] 169,72 |179,05] 224,12 | 284,27 | 356,15 [441,15| 578,98 | 799,15 |1.134,51]1.620,01
De 3.000,00 a 3.999,00] 176,79 |184,69| 229,76 | 291,32 | 363,21 [448,20| 586,71 | 807,02 |1.142,48]1.627,98
De 4.000,00 a 5.499,00] 188,07 |200,22| 245,27 | 309,67 | 381,54 [466,54| 612,97 | 833,70 |1.169,58]1.659,86
De 5.500,00 a 7.499,00] 192,30 |205,86] 250,92 | 315,31 | 387,18 [472,18]| 619,15 | 839,98 |1.175,96|1.666,24
Acima de 7.500,00 197,94 1211,50] 256,57 | 320,95 | 392,83 [477,82| 625,33 | 846,26 |1.182,34]|1.672,62

Assisténcia Superior | (Vigéncia: fevereiro/2021) - APARTAMENTO - COM COPARTICIPAGAO

Faixa de Remuneragao feleiEtss

(R$) 34a38 | 39a43 | 44248 | 49a53 | 54a58 |59 anos ou
anos anos anos anos anos mais

Até 1.499,00 267,18 1362,28| 500,60 | 593,84 | 743,58 | 842,69 |1.025,30|1.345,25]1.670,64]2.091,44

De 1.500,00 a 1.999,00] 295,05 |392,27| 532,86 | 631,48 | 783,77 | 884,70 (1.072,83|1.398,36|1.729,44|2.167,36
De 2.000,00 a 2.499,00] 323,52 |422,23| 565,16 | 665,48 | 820,33 | 923,09 [1.120,37|1.451,53]1.788,28|2.223,33
De 2.500,00 a 2.999,00] 348,16 1452,22| 597,45 | 699,55 | 856,95 | 961,53 [{1.164,01/1.500,67]1.843,05|2.289,25
De 3.000,00 a 3.999,00] 376,35 |478,64| 626,16 | 733,54 | 893,62 | 999,93 [1.207,63|1.549,85]|1.897,85|2.351,13
De 4.000,00 a 5.499,00] 415,26 |530,11] 679,89 | 796,16 | 958,83 [1.067,01(1.298,23|1.646,76]|2.001,09|2.473,61
De 5.500,00 a 7.499,00] 436,32 |556,52| 708,58 | 826,61 | 991,87 |1.101,81{1.337,94|1.691,93|2.051,88|2.531,48
Acima de 7.500,00 460,92 582,90 737,33 | 857,07 [1.024,86[1.136,69(1.377,67{1.724,71{2.102,63{2.589,34

Copatrticipagdo (Essencial Nacional e Assisténcia Superior I)

I. 30% Consultas;

Il. 30% Consultas / Sessdes de Acupuntura, Terapia Ocupacional, Fonoaudiologia, Psicoterapia e Nutri¢éo;

1. 20%, limitados a R$ 150,00 por procedimento realizado;

IV. Internagdes: R$150,00 por internacéo em enfermaria (Essencial) e R$ 200,00 por internagdo em apartamento (Superior |)

L

Essencial Nacional (Vigéncia: dezembro/2021) - ENFERMARIA - SEM COPARTICIPAGAO

. = Faixas Etarias
Faixa de Remuneragao

(R$) 49a53 | 54a58 [59anosou
anos anos mais

Até 1.499,00 293,38 1308,45| 376,11 | 466,02 | 574,69 [703,09| 908,33 |1.234,77]1.731,53]|2.451,68

De 1.500,00 a 1.999,00] 300,43 |315,50| 383,16 | 474,49 | 583,15 [ 711,55| 917,60 |1.244,19]|1.741,09]|2.461,25
De 2.000,00 a 2.499,00] 307,48 |322,55| 390,21 | 481,54 | 590,20 {718,60( 926,87 |1.253,61]|1.750,65|2.470,81
De 2.500,00 a 2.999,00] 313,12 |329,60| 397,27 | 488,59 | 597,25 [725,65| 934,59 |1.261,45|1.758,62|2.480,37
De 3.000,00 a 3.999,00] 320,19 |335,24| 402,91 | 495,64 | 604,31 [732,70| 942,32 |1.269,30|1.766,59|2.488,34
De 4.000,00 a 5.499,00] 331,47 |350,77| 418,42 | 513,99 | 622,64 [751,04| 968,58 |1.295,98]|1.793,69|2.520,22
De 5.500,00 a 7.499,00[ 335,70 |356,41| 424,07 | 519,63 | 628,28 |756,68| 974,76 [1.302,26{1.800,07]|2.526,60
Acima de 7.500,00 341,34 362,05 429,72 | 525,27 | 633,93 |762,32]| 980,94 |1.308,54|1.806,45(2.532,98




Exato (Vigéncia: dezembro/2021) — ENFERMARIA - COM COPARTICIPAGAO FIXA

Faixa de Remuneragao EUeRElieD)

(R$) 19a23| 24a28 | 29a33 | 34a38 | 39a43 54 a 58 |59 anos ou
anos anos anos anos anos anos anos anos anos mais

Até 1.499,00 114,87 1121,04| 160,56 | 211,67 | 274,56 | 348,93 | 465,65 | 659,30 | 954,61 |1.380,67
De 1.500,00 a 1.999,00] 121,92 |128,09| 167,61 | 220,14 | 283,02 | 357,39 [ 474,92 | 668,72 | 964,17 11.390,24
De 2.000,00 a 2.499,00] 128,97 |135,14| 174,66 | 227,19 | 290,07 | 364,44 [ 484,19 | 678,14 | 973,73 ]1.399,80
De 2.500,00 a 2.999,00] 134,61 |142,19] 181,72 | 234,24 | 297,12 | 371,49 [ 491,91 | 685,98 | 981,70 |1.409,36
De 3.000,00 a 3.999,00] 141,68 |147,83| 187,36 | 241,29 | 304,18 | 378,54 [ 499,64 | 693,83 | 989,67 |11.417,33
De 4.000,00 a 5.499,00] 152,96 |163,36] 202,87 | 259,64 | 322,51 | 396,88 | 525,90 | 720,51 |1.016,77]1.449,21
De 5.500,00 a 7.499,00] 157,19 |169,00| 208,52 | 265,28 | 328,15 | 402,52 | 532,08 | 726,79 |1.023,15|1.455,59

Acima de 7.500,00 162,83 |174,64] 214,17 | 270,92 | 333,80 | 408,16 | 538,26 | 733,07 |1.029,53|1.461,97
Coparticipagao fixa em reais (R$)

Consultas R$ 25,00

Exame - Laboratorial R$ 5,00

Exame - Outros R$ 30,00

Exame - Radiografia R$ 10,00

Terapia R$ 15,00

Internagdes R$ 150,00 por internagdo em enfermaria

Limitador R$ 150,00 por competéncia
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CAPESESP Rede Credenciada (*)

HOSPITAL JAYME DA FONTE

CENTRO MEDICO DE URGENCIA DE BOA VIAGEM
CIAM — MATERNIDADE

HOSPITAL DE AVILA

HOSPITAL PRONTOLINDA

PRONTO SOCORRO INFANTIL JORGE MEDEIROS
HOSPITAL ESPERANCA SAO MARCOS

HOSPITAL DE ORTOPEDIA E FRATURAS

INSTITUTO DE OLHOS FERNANDO VENTURA

VISAO CENTER

COPE — CENTRO OFTALMOLOGICO DE PERNAMBUCO
DIAGMAX — TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA
CLINICA LUCILO AVILA JR.

A+ MEDICINA DIAGNOSTICA

LABORATORIO MARCELO MAGALHAES

OTORRINOS RECIFE

*HOSPITAL MEMORIAL SAO JOSE

*HOSPITAL ESPERANCA RECIFE (para as modalidades Essencial/Exato, atende apenas urgéncia
pediatrica)

AN N N N N N U U N N U U N N N U N N

v COOPERATIVAS: COOPECLIN (Cooperativa de Especialidades Clinicas)
COOPECIR (Cooperativas de Médicos Cirurgides)
COOPECARDIO (Cooperativa de Cardiologistas)
COPEGO (Cooperativa dos Médicos Ginecologistas e Obstetras de Pernambuco)
COPEPE (Cooperativa de Médicos Pediatras de Pernambuco)

(*) confirmar com o plano possiveis alteragées na relagéo de prestadores.

CONTATOS CAPESAUDE: Escritério Regional de Pernambuco
0800 9796191 Rua Joao Fernandes Vieira, 574 - Sala 605 a 608 - Boa Vista - Recife

www.capesesp.com.br Horario de Atendimento: 9h as 16h



http://www.capesesp.com.br

