
Planos SOBAM. 
O melhor cuidado para você 
que mora em Jundiaí e região.
Faça um plano SOBAM e garanta   
acesso ao Hospital Pitangueiras.

Preços a partir de

101,54 *R$

por beneficiário/mês

Preço promocional válido de 01/03/2024 a 31/03/2024 para o plano SOBAM Plus, 
PME, porte II (de 30 a 99 vidas), acomodação em quarto coletivo, com coparticipação,
Na faixa etária de 0 a 18 anos. Para consultar outros valores, procure o seu corretor.



2

Mais que um 
plano de saúde.

Referência em qualidade na região,  
o Grupo SOBAM reúne a experiência  
de mais de 50 anos em saúde,  
qualidade médica, humanização  
e serviços que se diferenciam  
em relação ao mercado.

Com a experiência e a solidez da Amil, 
somos a melhor opção para quem vive 
em Jundiaí, Cabreúva, Campo Limpo 
Paulista, Itupeva, Jarinu, Louveira, 
Várzea Paulista e Vinhedo. 



3

Grupo SOBAM 
Diferenciais

Qualidade assistencial certificada pela ONA nível 3

Ampla rede ambulatorial própria com diversos serviços e especialidades

Acesso ao Hospital Pitangueiras, que é referência na região

Preço competitivo com excelente relação custo-benefício

Médicos qualificados

Capilaridade de rede com presença nas principais cidades da região

Descontos em farmácias

Telemedicina para consultas agendadas em 16 especialidades

Programas de saúde
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Telemedicina
Médicos de diferentes especialidades à 
disposição para consultas eletivas por vídeo.

Diferenciais

Profissionais capacitados 
para atendimento por 
videochamada

Agendamento com hora marcada

Praticidade e conveniência 
onde você estiver, direto no 
seu smartphone ou tablet

COMO ACIONAR?
O beneficiário pode realizar o agendamento  
por meio da central de consultas: 

(11) 4583-1222

Prescrição de medicamentos 
se necessário
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Destaques da rede 
de atendimento

REDE PRÓPRIA

• Hospital Pitangueiras

• CES I - Centro de Especialidades SOBAM

• CES II - Centro de Pediatria

• CES II - Espaço Vida (Oncologia)

• CES II - Espaço Saúde Medicina Preventiva

• CES III - Centro de Ortopedia

• Policlínica Cabreúva/Jacaré

• Policlínica Campo Limpo Paulista

• Policlínica Itupeva

• Policlínica Várzea Paulista

REDE CREDENCIADA DE APOIO

• Laboratório Anchieta (unidades)

• Icon Diagnóstico Médico por Imagem (unidades)

• HDO (Oftalmologista)

• Hemomed (Oncologia)

• Espaço Therápico (Fisioterapia)

• OtoCom (Fonoaudiologia)

• Harmonize (Psicologia adulto e infantil)

• Santa Casa de Vinhedo

• Clínica Central Jarimed

• Hospital Jarinu

Programas de saúde

Amigo do Pulmão 
Programa antitabagismo.

Paco 
Programa de anticoagulação.

GDC (Grupo de Dor Crônica) 
Programa com foco no gerenciamento de dores 
crônicas no esqueleto axial. 

GAPO (Grupo de Apoio ao Paciente Obeso) 
Programa de emagrecimento saudável para 
pacientes com obesidade graus II e III (IMC maior  
que 35 kg/m2).

Geriarte 
Programa para a terceira idade 
(gerenciamento crônico somente com encaminhamento).

Programa de Planejamento Reprodutivo 
Programa de apoio a pessoas de todos os gêneros 
na escolha do método contraceptivo mais 
adequado ao seu estilo de vida.

CES II - Espaço Saúde  
Centro de Medicina Preventiva - Anexo A 

Rua Bom Jesus de Pirapora, 1.351 

Jardim Petrópolis  

Tel.: (11) 4527-3186
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Preços – planos PME – porte I
Total de 2 a 29 vidas com, no mínimo, 1 titular.

Preços – planos PME – porte II
Total de 30 a 99 vidas.

Com coparticipação

SOBAM Plus

Plano

Faixa 
etária

Acomo-
dação

00 – 18 19 – 23 24 – 28 29 – 33 34 – 38 39 – 43 44 – 48 49 – 53 54 – 58 59 ou + Cód. dos
Planos

SOBAM  
 Plus
(TP)

QC R$ 135,03 R$ 183,37 R$ 215,26 R$ 215,26 R$ 215,26 R$ 240,44 R$ 330,81 R$ 396,46 R$ 570,12 R$ 809,91 2300030

QP R$ 189,05 R$ 256,73 R$ 301,38 R$ 301,38 R$ 301,38 R$ 336,62 R$ 463,16 R$ 555,05 R$ 798,16 R$ 1.133,89 2300031

Plano

Faixa 
etária

Acomo-
dação

00 – 18 19 – 23 24 – 28 29 – 33 34 – 38 39 – 43 44 – 48 49 – 53 54 – 58 59 ou + Cód. dos
Planos

SOBAM  

QC R$ 126,93 R$ 172,37 R$ 202,33 R$ 202,33 R$ 202,33 R$ 226,01 R$ 310,97 R$ 372,67 R$ 535,91 R$ 761,31 2300030

QP R$ 177,71 R$ 241,33 R$ 283,28 R$ 283,28 R$ 283,28 R$ 316,43 R$ 435,36 R$ 521,74 R$ 750,27 R$ 1.065,85 2300031

Plano

Faixa 
etária

Acomo-
dação

00 – 18 19 – 23 24 – 28 29 – 33 34 – 38 39 – 43 44 – 48 49 – 53 54 – 58 59 ou + Cód. dos
Planos

SOBAM 
Plus

QC R$ 108,02 R$ 146,70 R$ 172,21 R$ 172,21 R$ 172,21 R$ 192,35 R$ 264,66 R$ 317,17 R$ 456,09 R$ 647,93 2300032

QP R$ 151,24 R$ 205,38 R$ 241,10 R$ 241,10 R$ 241,10 R$ 269,30 R$ 370,52 R$ 444,04 R$ 638,53 R$ 907,10 2300033

Plano

Faixa 
etária

Acomo-
dação

00 – 18 19 – 23 24 – 28 29 – 33 34 – 38 39 – 43 44 – 48 49 – 53 54 – 58 59 ou + Cód. dos
Planos

SOBAM 
Plus

QC R$ 101,54 R$ 137,90 R$ 161,88 R$ 161,88 R$ 161,88 R$ 180,81 R$ 248,78 R$ 298,13 R$ 428,73 R$ 609,05 2300032

QP R$ 142,16 R$ 193,06 R$ 226,63 R$ 226,63 R$ 226,63 R$ 253,14 R$ 348,29 R$ 417,40 R$ 600,22 R$ 852,68 2300033

Com coparticipação parcial

Com coparticipação parcial

Com coparticipação total

Com coparticipação total

00 – 18 19 – 23 24 – 28 29 – 33 34 – 38 39 – 43 44 – 48 49 – 53 54 – 58 59 ou +
Cód. dos
Planos

R$ 922,24 R$ 1.252,39 R$ 1.470,19 R$ 1.470,19 R$ 1.470,19 R$ 1.642,21 R$ 2.259,51 R$ 2.707,79 R$ 3.893,82 R$ 5.531,56 2300017

Plano de referência

 Plus
(TP)

Preço promocional válido de 01/03/2024 a 31/03/2024 para o plano SOBAM Plus, PME, porte II (de 30 a 99 vidas), acomodação em 
quarto coletivo, com coparticipação, Na faixa etária de 0 a 18 anos. Para consultar outros valores, procure o seu corretor.
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Nome do prestador Cidade
Regional

SOBAM Plus

Região de Jundiaí

HOSPITAL PITANGUEIRAS JUNDIAÍ H - M - PS

CENTRO DE ESPECIALIDADES SOBAM JUNDIAÍ AMBULATORIAL

JUNDIAÍ AMBULATORIAL

JUNDIAÍ AMBULATORIAL

JUNDIAÍ AMBULATORIAL

JARINU AMBULATORIAL

VINHEDO AMBULATORIAL

LOUVEIRA AMBULATORIAL

POLICLÍNICA SOBAM CABREÚVA

POLICLÍNICA SOBAM CAMPO LIMPO PAULISTA

POLICLÍNICA SOBAM ITUPEVA

POLICLÍNICA SOBAM VÁRZEA PAULISTA

Nome do prestador Cidade
Regional

SOBAM Plus

Região de Jundiaí

LABORATÓRIO ANCHIETA CAMPO LIMPO 

LABORATÓRIO ANCHIETA ITUPEVA

VÁRZEA PAULISTA

LABORATÓRIO UNILAB JARINU

LOUVEIRA

VINHEDO

DMS BURNIER LABORATÓRIO DE ANÁLISES CLÍNICAS VINHEDO

LABORATÓRIO ANCHIETA JUNDIAÍ

JUNDIAÍ

LABORATÓRIO NA POLICLÍNICA CABREÚVA

LABORATÓRIO NA POLICLÍNICA VÁRZEA PAULISTA

H - Hospital eletivo       M - Maternidade       PS - Pronto-socorro

Rede de atendimento
Hospitais

Rede de atendimento
Laboratórios



Tabela de Coparticipação
Exemplo de Coparticipação Completa
para os planos PME:
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Diálise ou Hemodiálise Sem cobrança de coparticipação

Quimioterapia Sem cobrança de coparticipação

Radioterapia Sem cobrança de coparticipação

Internação
R$ 180,00. Valor cobrado por evento,  
independentemente da duração da internação

Consulta Eletivas e Clínicas 30% R$ 25,00

Consultas Hospitalares 30% R$ 50,00

Exames Básicos 30% R$ 20,00

Exames Especiais 30% R$ 100,00

Procedimentos Básicos 30% R$ 35,00

Procedimentos Especiais 30% R$ 140,00

Fisioterapia 40% R$ 50,00

Fonoaudiologia 40% R$ 50,00

Nutrição 40% R$ 50,00

Psicoterapia 40% R$ 50,00

Grupo  de Procedimentos Valor copart. (%) Limite por item (R$)

PRODUTO Rede Credenciada e Rede Própria 

A coparticipação é uma modalidade em que o usuário paga, além do valor mensal do plano, uma taxa
a cada vez que utilizar (consultas, exames, procedimentos e outros). O valor da coparticipação é de 30%
ou 40% do custo do serviço, com um limite de desconto estabelecido para cada grupo de procedimento,
garantindo maior previsibilidade nos valores coparticipados.
Confira os exemplos abaixo.

Terapia Ocupacional

Diálise ou Hemodiálise

Quimioterapia

Radioterapia

Internação

40% R$ 50,00

Sem cobrança de coparticipação

Sem cobrança de coparticipação

Sem cobrança de coparticipação

R$ 180,00. Valor cobrado por evento,
independetemente da duração da internação 



Exemplo de Coparticipação Parcial
para os planos PME:
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Rede Credenciada e Rede Própria 

Sem cobrança de coparticipação

Exames Básicos Sem cobrança de coparticipação

Exames Especiais Sem cobrança de coparticipação

Procedimentos Básicos Sem cobrança de coparticipação

Procedimentos Especiais Sem cobrança de coparticipação

Diálise ou Hemodiálise Sem cobrança de coparticipação

Quimioterapia Sem cobrança de coparticipação

Radioterapia Sem cobrança de coparticipação

Internação Sem cobrança de coparticipação

Fisioterapia 40% R$ 50,00

Fonoaudiologia 40% R$ 50,00

Nutrição 40% R$ 50,00

Psicoterapia 40% R$ 50,00

40% R$ 50,00

Grupo  de Procedimentos Valor copart. (%) Limite por item (R$)

PRODUTO
ANA COSTA PF

Rede Credenciada e Rede Própria 
Rede Credenciada e Rede Própria

Radio Sem cobrança de coparticipação

Sem cobrança de coparticipaçãoInternação

Consulta Eletivas e Clínicas

Consultas Hospitalares

Exames Básicos

Exames Especiais

Procedimentos Básicos

Procedimentos Especiais

Diálise ou Hemodiálise

Quimioterapia

Radioterapia

Internação

Terapia Ocupacional

Os planos com coparticipação em terapias incidem cobrança de 40% de coparticipação
ao beneficiário apenas para grupo de procedimentos de psicoterapia, fisioterapia, fonoaudiologia,
nutrição e terapia ocupacional também com limite máximo por sessão



Conheça nossos canais de atendimento:

Central de agendamento de consultas:
(11) 4583-1222
cmc@gruposobam.com.br

Central de atendimento ao cliente 24 horas:
(11) 2923-6161
cac@gruposobam.com.br

Site:
sobam.com.br

Atendimento pessoal:
Rua 23 de maio, 790 - Vianelo - Jundiaí/SP

Ouvidoria:
ouvidoria@gruposobam.com.br

Esta comunicação é veiculada pela operadora SOBAM, registrada perante a ANS sob o no 32.650-0.




