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1. HOME

Ao acessar o Portal de Servicos com usuario do tipo Beneficiario, a
seguinte tela sera apresentada:

Portal de Servigos — Beneficiario — Tela inicial.

A navegacao na péagina ocorre pelo menu lateral esquerdo. No centro da
pagina inicial, havera avisos relevantes ao beneficiario.

2. MEUS DADOS
Para acessar os dados do beneficiario, clique no menu Meus Dados.

No submenu € possivel visualizar os dados do beneficiario, seus planos,
realizar a atualizacdo cadastral deste e visualizar o historico de atualizacdes
realizadas.

2.1. Dados Cadastrais

Nesta funcao, o usuario tera acesso aos proprios dados cadastrais, sendo
possivel a alteracéo e atualizacdo desses.

2.1.1. Aba Dados Gerais
Na aba Dados Gerais, visualize os dados pessoais do beneficiario.
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DADOS CADASTRAIS # Solicizar alteracio codastral

Dados Gerais Endereqo Residenclal Endereso Correspondéncia Endereco Comercia Dependentes e
Nome CPF 2
BRUNNA BRAGA PEREIRA TESTE 880.446,523-96
Beneficidrio Carteirinhy @ Matricula Funcional
30000443600000 3000044360000092 55859853
Data de Nascimento Celular £-mail
14/04/1989 44999993999 matheus. frota@benner.com.br
NUmero CNS @ Data de Adesdo O Data de Direito ao Plano
14/07/2010 15/0472021

Contrato
30 - ARCELORMITTAL SISTEMAS S.AY

Data de Cancelamento Data de Atendimento Atdiotivo do Cancelamento

Dados Cadastrais.

2.1.2. Aba Endereco Residencial

Na aba Endereco Residencial, visualize os dados sobre referentes ao
endereco de moradia do beneficiario.

DADOS CADASTRAIS # Solicitar alteracio cadastral
Dados Gerais Endere¢o Residencial Enderego Correspondéncia Enderego Comercial Dependentes @
Logradouro Numero @
RUA BRAGANCA 665
Bairro @ Complemento #
ZONA 07 APTO 10
Cep ¥ Municipio ® Estado @
87020-220 Maringa Parana
Telefone Principal Telefone 2
(Ump) ()T

Aba Endereco.
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As abas Endereco Correspondéncia e Endereco Comercial apresentam os
mesmos campos que a aba Endereco Residencial.

2.1.3. Aba Dependentes

Na aba Dependentes, apresentam-se os dados sobre referentes aos
dependentes do beneficiario titular.

DADOS CADASTRAIS # Solicitar akerachio cadastral
ependentes (D
8 Relat
2 Data de Data de Data de Motivo do Data de
ficiari Pl T ? : :

tome Beneficiirio ane. Ippde dependante nascimento  adesdo  cancel cancel, atendimento até Agties

ANTONIO
F /Entea N

GABRIEL 0003000043613 ABES ho(aEnteadolayMenor 5 0er022 010972022  Carincias

22 & sob guarda

PELACANI

el s 00030000443609 ABEB  Dependentes 31/05/2002  14/06/2021 [ Carincias
Wrynn b - ) - -

ALBANY

BENTA 00030000443608  ABEB Dependentes 24/03/2010  10/03/2021 as
LEON!

LUIZ ILSON -

LR 0003000044360  ABEB Dependentes 29/03/2019  29/03/2019 a

i

DALILA " pPa— o o OO0

Simpef 000300004436012  ABES Dependentes 01/02/2019  13/02/2019 [ Carincias }
SAIMON

SEVERINO  oo0300004436011 ABEB Dependentes 141071981 30/01/2018
HANS - % s - pe
NACIO PASA

Beneficiarios Dependentes.

2.2. Meus Planos

Ao acessar o menu Meus Planos, os planos de saude vinculados ao
beneficiario serdo exibidos.
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L SS———):
Abrangén
= B 3 Na
Agor 5 Segme
- * H

Nome Fantasis do Rozéo
£ | aste =) 00 A
Ontra Razd
it ITTAL S 3
eguiame érm de e em
RN Re e ¢
Caréncias
Classificagdo Dia:
edimentos Ambula

Planos.

LY J '
K

Botao Manuais do Plano

Por meio deste botdo, o beneficiario consegue visualizar, fazer o download e
imprimir a documentacédo de cada plano atribuido a ele. Esse manual contém algumas
informacdes a respeito do(s) plano(s) vinculado(s) ao beneficiario, tais como:
principal/regulamentado, suplementacao, entre outros.
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MAMNUAIS

Descricdo Mome do Arquivo
Teste manual_siem_Rapid7_pdf
teste

bkup configs.txt

Botao Manuais do Plano.

Para visualizar o manual desejado, clique no nome do arquivo.

43% + 3 © P &
-— - - mAND
'-;‘ "KAMD

Visualizac&o de Arquivo - Manual.
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3. EXTRATOS

3.1. Coparticipacao

Nesta opc¢ao € possivel visualizar o extrato de coparticipacdo, que estara
listado de acordo, automaticamente, com a competéncia atual.

Para realizar a consulta em um periodo especifico, siga 0s passos:
1. Cligue na aba Nova Consulta.

2. Preencha os campos da secdo Documentos para a pesquisa:

Documento Competéncia * Dota de Emissdo Valor

RS 875,00

Extrato de Coparticipacéo.

Competéncia- maior ou igual, ou seja, o periodo maior ou igual
ao valor informado.

Competéncia - menor ou igual, ou seja, o periodo menor ou
igual ao valor informado.

Beneficiario, ou seja, o nome do beneficiario.

Exibir somente dependentes, se marcado, exibe somente o0s
dependentes cadastrados para o beneficiario.

3. Cligue em Pesquisar.
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EXTRATO DE C(l'r‘»“:-‘HC“PA(;AL)'

Nove Consulta

DOCUMENTOS

Compaténcia - m -1

Competéncia- 08/20% - . n
maior ou igual menor ou igual
BorohicKars ERUNNA BRAGA PEREIRA Exibir somente
dapondentos
Documento Competéncia * Dota do Emissdo Valor
2130000 05/20W 290/05/200 $ 875
RS 875,00
DETALHES COPARTICIPACAO
Clique sobre um documento pora apresentar os dotalhos
< >

Extrato de Coparticipagéo.

4. Cliqgue no registro do documento desejado para visualizar os
detalhes.
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Documento Compettnca * 0o oo ETHesdo Valor

RS 875,00

v
farmic P ozt ¥ Atencimonts
Porchcianic arrd ) s @ Apr. Nome Fartoua — . - y

Extrato de Coparticipacéo - detalhes.

LY J 'd
K

Botdes

Imprimir: ao ser acionado, abre a tela do relatério para impressao.

3.2. Utilizacéao

Nesta opcéo, estara registrado o historico de utilizagédo do plano de saude
disponibilizado pela operadora, incluindo detalhes sobre o servigo utilizado e
valores cobrados.

Para realizar uma nova consulta, proceda da seguinte forma:

1. Cliqgue na aba Nova Consulta.
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FILTRC
1 ]
LACFECY 1 a
» -
COMNSULTAS
Som dodon pang axibir
£ »
EXAMES TERAPLAS
SO dodos pafa Gxibir
{ ¥
CAC
SO dados phrg Cacibir
L »

Nova Consulta — Utilizac&o.

2. Informe o campo:
e Datalnicial, ou seja, a data de inicio do periodo a ser filtrado.
e Data Final, isto €, a data de fim do periodo a ser filtrado

3. Clique no botao Filtrar.
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ecatals
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[ TER
<P
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EN WALAD
Nome  CPFIONF) Eatruture 3
Banefcuno Azencemenio Prestasor Descrbo Servo
Faotavs  Prevsader @ fvenee
[T AT WOSHTAL
" - i VU ]
VFANGEL
BRY
2 g R

Total Competingia

Quam Valor Servo

L

o Sarvigs. Rs 000

Tocal Sarvige: K4 0.00

Extrato de Utilizac&o.
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Extrato de Utilizacdo/Coparticipacao

Caso seja titular do plano, ird visualizar todas as utilizacbes suas e de seus

dependentes. Se for dependente, ira visualizar somente as suas utilizacoes.
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3.3. Reembolso

Nesta opcdo estdo disponiveis as informacdes de reembolso dos
beneficiarios.

Ao selecionar Detalhes Reembolso, serdo informados os detalhes como
datas e valores para cada atendimento.

Serdo apresentados todos os reembolsos solicitados, previstos para
serem reembolsados na conta.

Total do Valor
Apresentado (R$)

Beneficidrio Carteirin ha Valor Apresentads (RS Valor do Reembolso (RS [ R 0 ) (RS)
SRUNNA SRAGA FERERA TESTE 3000044360000052 78 2
Data imtimo Valor Apresentado Valor do Valor ndo
Nome do Prestador ¢ CNPICPF !
¥ < Mendimento  * (Rs) Reembolso (RS)  Reembolsado (RS)
------ 0,00
15522 761
e 6292 £58,

Total do Valor  Total do Valor Nio
Reembolso (RS)  Reembolsado (RS)

RS 2.821.07

Extrato de Reembolso.

R$ 683.78 RS 2.137.29

Para exibir o relatorio e realizar sua impresséo, clique no botdo Imprimir.
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23022023 1730 Consudia Extrato de Reembolso
2023 © Benner PCRTAL | Versdo do Sistema
BENNER OPERADORA CNPJ: 50239465000178
Extrato de Reembolso
Total Apresentado Total do Reembol Yotal Nao R isado
hiclas Cartoirinha
R (RS) (RS) (RS)
Teore ABRAGAPEREIRA  3000044380000082 282101 683,78 213728
0 Valor Valor Nao
Prestador CPFICNPY At I“""”' Apresentado Rnombovl:‘: ;&: Reembolsado
(RS) MJ
HOSPITAL SANTA RITA
DE CASSIA DE CASSIA a5T14a62T60 170272022 100,00 50.00 80,00
Valor Valor do Valor Nao
Data do Atendimento  Data do Cradito Apr R | R o Status
(RS) (R$) (RS)
12022 220212022 100,00 50.00 80,00 Pendenis
0 Valor Valor Nao
Prestador CPFICNPY At I“""”' Apresentado Rnombovl:‘: ;&: Reembolsado
(RS) MJ
HOSPITAL SANTA RITA
DE CASSIA DE CASSIA 51001807731 230212022 168522 e e
Valor Valor do Valor Nao
Data do Atendimento  Data do Cradito Apr R | R o Status
(RS) (R$) (RS)
23022022 220212022 18522 1761 e Processado
0 Valor Valor Nao
Prestador CPFICNPY At I“""”' Apresentado Rnombovl:‘: ;&: Reembolsado
(RS)
HOSPITAL & DE JULHO -
IMPAR SERV. B0884885000318 D&\08/2022 140800 28728 12078
HOSPITALARES
Valor Valor do Valor N3o
Data do Atendimento  Data do Cradito Apr Reembol R k Status
{RS) (R$) {RS)
ono82022 ceos2022 365,00 182,50 182,50 Pendenie
08052022 ce0s2022 135,00 61,50 67,50 Proces=ado
080872022 08052022 400,00 0.00 400,00 Processado
otova022 Le082022 210,00 0.00 210,00 Processado
08082022 08082022 298,00 anxs 20,78 Processado
- Valor Valor Nao
Ultimo Valor do
Prestador CPFICNPY poeT, Apresentado R o (RS) Reembolsado
(R$) (R$)
about blank 172
Impresséo.
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4. CARTEIRINHA

4.1. Minha Carteirinha

Nesta opcado serdo apresentados os dados das carteirinhas do
beneficiario e seus dependentes.

CARTEIRINHA

Home
Meus Dados
Extratos

B3 carteirinha

9

Plano Médico al e Odontolog | Plano Médico al e Odontolog

Minha carteirinha

Plano Médico al e Odontolog

ciario: RODRIGO FRANCIS DE OLIVEIRA
RODRIGO FRANCIS DE OLIVEIRA

Carteirinha - Tela Inicial.

Do
-’Q\' CETLERETS

Ao passar 0 mouse sobre uma carteirinha serdo exibidos o0s
botdes Verso e Imprimir.

Rede de atendimento

Fale Conosco

ciario: LUIZAREZENDE DE OLIVEIRA BR eneficiario; PEDRO REZENDE DE OLIVEIRA Bl

RODRIGO FRANCIS DE OLIVEIRA RODRIGO FRANCIS DE OLIVEIRA
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CARTEIRINHA

Carteirinha

CARTEIRINHA

MENTE COM APRESENTACAO DO DOCUMENTO DE IDENTIDADE

e

SACANFORMACOES

Carteirinha — Verso.

5. FALE CONOSCO

5.1.

Esta funcionalidade € responsavel por mostrar os dados de contato da

SAC
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operadora que presta atendimento ao cliente. Entre esses dados, estdo: nome
da unidade ou operadora, endereco, telefone, e-mail e descricéo.

SAC - SERVICO DE ATENDIMENTO AO CLIENTE

PLANO MEDICO ASSISTENCIAL E ODONTOLOGICO - INB

Endereco
Rod. Pres. Dutra, km 330, /N, Eng. Passos - Resende/RJ CEP 27555-000

Telefone

(24)3321-8833

Telefone Adicional

(24)3321-8996

Email
codep-planomedico@inb.gov.br

Descrigfio

Telefones para contato: Hordrio Comercial: (24) 3321-8833 / 8996 / 8219 /
8630 [ 8835 Sobreaviso (fora do hordrio comercial): (24) 99316-6247

SAC.

5.2. Reclamacdes/Sugestoes

Neste menu é possivel realizar e visualizar as reclamacfes e sugestbes

sobre o sistema.
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., ., Protocolo
Protocolo Ouvidoria ¥ Atendimento
0 329282202N20702154
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Tipo de Servigo Classificag@io Prazo Solugdio Situagdao

Central Reclomacoes e Sugestoes
- Portal

Autorizagéio de Procedimentos

Eletivos 09/12/2021

Resolvido

Reclamagdes/Sugestdes.

Para inserir uma reclamagao/sugestao, siga 0s passos:
1. Clique no botao Novo.

2. Na aba Solicitacao, informe os campos:

3

Solicitagdo

Resposta

Protocolo Cuvidoria
Tipo de Servigo*
Classificagdo»

Email Resposta

Mensagem*

Situagao

Prazo Solugdo

Cadastro de Reclamacdes/Sugestdes.
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Tipo de Servigo, 0 servigco para onde pretende enviar a
reclamagao/sugestao.

Classificacao, a classificacéo do tipo de servico.

Email Resposta, o e-mail para onde serd enviada a
resposta da reclamacéao/sugestéao.

Mensagem, o texto de reclamacgao/sugestao sobre o
sistema.

3. Salve os dados.
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