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Somos la mayor red de medicina 
prepaga del país con médicos 
y sanatorios especializados para 
todas las edades.
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48 hs
* CONSULTAS - Sin Límites
* (245) ANÁLISIS LABORATORIALES  
 SIMPLES Y ESP. - Sin Límites
* (89) ESTUDIOS RADIOLÓGICOS SIMPLES Y  
 ESPECIALIZADOS - Sin Límites
* (23) ECOGRAFÍAS - Sin Límites
 Ecocardiograma Doppler 
* (26) ESTUDIOS PARA DIAGNÓSTICOS 
 SIMPLES - Sin Límites
 Electrocardiograma / Audiometría
 Impedanciometría / Papanicolau / Colposcopia  
 Espirometría / Campimetría Computarizada
* (21) ESTUDIOS PARA DIAGNÓSTICOS Y 
 TRATAMIENTOS ESPECIALES - Sin Límites
 Electrocoagulación de Cuello Uterino   
 Crioterapia / Biopsias de Cuello Uterino 
 Punción Raquídea / Uretrocistoscopía   
 Retinoscopía
* SERVICIOS SIMPLES - Sin Límites
 Cirugía Menor / Enyesado de Urgencia
 Enema Evacuador / Curaciones Planas 
 Nebulizaciones / Aplicación de Inyectables
 Toma de Presión Arterial  / Lavado de Oído
* SERVICIOS ODONTOLÓGICOS
* SERVICIO DE AMBULANCIA 
 (Ciudad del Este, Minga Guazú, Hernandarias, 
 Pdte. Franco y Santa Rita)
* COBERTURA DE MEDICAMENTOS Y  
 DESCARTABLES
 Urgencias Clínicas:  Gs. 450.000
 Enyesado de Urgencia:  Gs. 450.000
 Cirugía Menor:   Gs. 450.000

90 días
* INTERNACIONES CLÍNICAS - (40 días al año)
 Honorarios Médicos
 Sala Privada - Servicio de Enfermería
 Cobertura de Medicamentos y descartables 
 hasta Gs. 1.600.000
* UTI - INTERNACIÓN - (Hasta 20 días)
 Médico de Guardia UTI 
 Honorarios del Terapista
 Tomografía Computarizada (03 serv./año)
 Cobertura de Medicamentos y descartables 
 hasta Gs. 2.000.000
* COBERTURA DE ACCIDENTES DE TRÁNSITO
 Cirugía de Urgencias (Traumatológicas, 
 Neurológicas, Oftalmológicas y Maxilofacial)
 Honorarios Médicos
 Tomografía Computarizada (02 serv./año)
 Cobertura de Medicamentos y  Descartables
 hasta Gs. 1.600.000
* ESTUDIOS Y TRATAMIENTOS ESP. 
 Sin Límites
 Colonoscopia / Endoscopia Digestiva Alta
 Rinofibrolaringoscopia / Ergometría
 Electroencefalograma / Anatomía Patológica
* Fisioterapia (20 sesiones al año)
* TAC Convencional (03 serv./año)
* TAC Multislice / TAC para Punciones 
 (02 serv./año)
* CIRUGÍA MEDIA

180 días
* (9) ESTUDIOS POR IMÁGENES - Sin Límites
 Angiografías / Arteriografía/ Broncografía
 Resonancia Magnética y Densitometría 
 Ósea (01 serv./año)
* (11) USO INSTRUMENTAL
 Artroscopia de Rodilla / Polipectomía 
 Endoscópica / Cirugía Videolaparoscópica
 Colangiografías / R.T.U. / Arco en C.
 Microscopio para Cirugías Oftalmológicas
 Facoemulsificador para Cirugías Oftalmológicas
* CIRUGÍA MAYOR
 Cobertura de medicamentos y descartables 
 hasta Gs. 1.600.000

300 días
* (46) SERVICIOS OFTALMOLÓGICOS ESP. 
 Sin Límites
 Cirugías de Cataratas y Estrabismo 
 (Sin Límites)
* SERVICIO DE FUNERARIA Y SEPELIO
Internaciones Quirúrgicas: Gs. 1.600.000

Observación: 
- Este plan no cubre pre natal ni parto.

Plan Individual Nacional Vip 

Reconocemos la antigüedad de otras prepagas

Matrícula: .................................. Carnet:................................... Cuota: ..........................................................

Asesor: .....................................................................................................................



48 hs
* CONSULTAS - Sin Límites
* (20) ANÁLISIS LABORATORIALES 
 SIMPLES - Sin Límites
* (49) ESTUDIOS RADIOLÓGICOS SIMPLES 
 Sin Límites
* (26) ESTUDIOS PARA DIAGNÓSTICOS 
 SIMPLES - Sin Límites
 Electrocardiograma / Audiometría  
 Impedanciometría / Papanicolau  
 Colposcopia 
* (8) SERVICIOS SIMPLES - Sin Límites
 Cirugía Menor / Enyesado de Urgencia  
 Enema Evacuador / Curaciones Planas  
 Nebulizaciones / Aplicación de Inyectables  
 Toma de Presión Arterial  / Lavado de Oído
* SERVICIO DE AMBULANCIA 
 (Ciudad del Este,  Minga Guazú, 
 Hernandarias, Pdte. Franco y Santa Rita)
* COBERTURA DE MEDICAMENTOS Y  
 DESCARTABLES
 Urgencias Clínicas:  Gs. 100.000
 Enyesado de Urgencia:  Gs. 100.000
 Cirugía Menor:   Gs. 100.000

90 días
* INTERNACIONES CLÍNICAS (30 días al año)
 Honorarios Médicos / Sala Privada / Servicio 
 de Enfermería
 Cobertura de medicamentos y  
 descartables hasta Gs. 600.000
* (12) ESTUDIOS PARA DIAGNÓSTICO Y 
 TRATAMIENTOS ESP. - (03 serv./año)
 Eletrocoagulación de Cuello Uterino 
 Crioterapia / Biopsias de Cuello Uterino 
 Uretrocistocopía / Retinoscopia / Tonometría

 Tomografía Computarizada (02 serv./año)
* (14) ECOGRAFÍAS - (03 serv./año)
* UTI - INTERNACIÓN - (Hasta 05 días)
 Médico de Guardia UTI 
 Honorarios del Terapista
 Cobertura de Medicamentos y  
 descartables hasta Gs. 1.500.000
* COBERTURA DE ACCIDENTES DE 
 TRÁNSITO
 Cirugía de Urgencias (Traumatológicas, 
 Neurológicas Oftalmológicas y  
 Maxilofacial)
 Honorarios Médicos
 Tomografía Computarizada (02 serv./año)
 Cobertura de Medicamentos y  
 descartables hasta Gs. 1.000.000

180 días
* (130) ANÁLISIS LABORATORIALES ESP.- 
 (03 serv./año)
* (20) ESTUDIOS RADIOLÓGICOS ESP. 
 (03 serv./año)
* (38) ESTUDIOS Y TRATAMIENTOS ESP. - 
 (03 serv./año)
 Colonoscopia / Endoscopia Digestiva  
 Rinofibroscopia / Ergometría
 Electroencefalograma (02 serv./año)
 Ecocardiograma Doppler (01 serv./año)
* Fisioterapia (15 sesiones al año)
SERVICIOS ODONTOLÓGICOS
CIRUGÍA MEDIA

300 días 
* (46) SERVICIOS OFTALMOLÓGICOS ESP. 
 (03 serv./año)
* CIRUGÍA MAYOR 
* ESTUDIOS POR IMÁGENES (01 serv./año)
 Resonancia Magnética y Densitometría Ósea 
* (11) USO INSTRUMENTAL
 Artroscopia de Rodilla / Polipectomía  
 Endoscópica / Cirugía Videolaparoscópica  
 Colangiografías / R.T.U. / Arco en C.   
 Microscopio para Cirugías Oftalmológicas
 Facoemulsificador para Cirugías 
Oftalmológicas
* SERVICIO DE FUNERARIA Y SEPELIO
* COBERTURA DE MEDICAMENTOS Y  
 DESCARTABLES
 Internaciones Quirúrgicas: Gs. 1.000.000

 Observación: 
 - Este plan no cubre pre natal ni parto.

Plan Individual Nacional Superior

Reconocemos la antigüedad de otras prepagas

Matrícula: .................................. Carnet:................................... Cuota: ..........................................................

Asesor: .....................................................................................................................



48 hs
* CONSULTAS - Sin Límites
* (20) ANÁLISIS LABORATORIALES  
 SIMPLES - Sin Límites
* (49) ESTUDIOS RADIOLÓGICOS SIMPLES 
 Sin Límites
* (26) ESTUDIOS PARA DIAGNÓSTICOS 
 SIMPLES  - Sin Límites
 Electrocardiograma / Audiometría 
 Impedanciometría / Papanicolau
 Colposcopia 
* (8) SERVICIOS SIMPLES - Sin Límites
 Cirugía Menor / Enyesado de Urgencia   
 Enema Evacuador / Curaciones Planas   
 Nebulizaciones / Aplicación de Inyectables 
 Toma de Presión / Arterial  / Lavado de Oído
* SERVICIO DE AMBULANCIA 
 (Ciudad del Este, Minga Guazú, Hernandarias, 
 Pdte. Franco y Santa Rita)
* COBERTURA DE MEDICAMENTOS Y  
 DESCARTABLES
 Urgencias Clínicas:         Gs. 100.000
 Enyesado de Urgencia:  Gs. 100.000
 Cirugía Menor:                  Gs. 100.000

90 días
* INTERNACIONES CLÍNICAS 
 (30 días al año)
 Honorarios Médicos
 Sala Privada / Servicio de Enfermería
 Cobertura de Medicamentos y  
 descartables hasta Gs. 600.000

* (12) ESTUDIOS PARA DIAGNÓSTICO Y 
 TRATAMIENTOS ESPECIALIZADOS 
 (03 serv./año)
 Eletrocoagulación de Cuello Uterino
 Crioterapia / Biopsias de Cuello Uterino 
 Uretrocistocopía / Retinoscopia / Tonometría
 Tomografía Computarizada (02 serv./año)
* (14) ECOGRAFÍAS - (03 serv./año)
* UTI - INTERNACIÓN - (Hasta 05 días)
 Médico de Guardia UTI / Honorarios del 
 Terapista
 Cobertura de Medicamentos y  
 descartables hasta Gs. 1.500.000
* COBERTURA DE ACCIDENTES DE  
 TRÁNSITO
 Cirugía de Urgencias (Traumatológicas, 
 Neurológicas Oftalmológicas y Maxilofacial)
 Honorarios Médicos
 Tomografía Computarizada (02 serv./año)
 Cobertura de Medicamentos y   
 descartables hasta Gs. 1.000.000

180 días
* (130) ANÁLISIS LABORATORIALES ESP.  
 (03 serv./año)
* (20) ESTUDIOS RADIOLÓGICOS ESP. 
 (03 serv./año)
* (38) ESTUDIOS Y TRATAMIENTOS ESP.  
 (03 serv./año)
 Colonoscopia / Endoscopia Digestiva
 Rinofibroscopia / Ergometría
 Electroencefalograma (02 serv./año)
 Ecocardiograma Doppler (01 serv./año)

* Fisioterapia (15 sesiones al año)
* SERVICIOS ODONTOLÓGICOS
* CIRUGÍA MEDIA

300 días
* (46) SERVICIOS OFTALMOLÓGICOS ESP.
 (03 serv./año)
* CIRUGÍA MAYOR
* ESTUDIOS POR IMÁGENES - (01 serv./año)
 Resonancia Magnética y Densitometría 
 Ósea 
* (11) USO INSTRUMENTAL
 Artroscopia de Rodilla / Polipectomía  
 Endoscópica / Cirugía Videolaparoscópica  
 Colangiografías / R.T.U. / Arco en C.   
 Microscopio para Cirugías Oftalmológicas  
 Facoemulsificador p/Cirugías Oftalmológicas
* SERVICIO DE FUNERARIA Y SEPELIO
* COBERTURA DE MEDICAMENTOS Y  
 DESCARTABLES
 Internaciones Quirúrgicas: Gs. 1.000.000

 Observación: 
 - Este plan no cubre pre natal ni parto.

Plan Individual Regional Superior

Reconocemos la antigüedad de otras prepagas

Matrícula: .................................. Carnet:................................... Cuota: ..........................................................

Asesor: .....................................................................................................................



Plan Individual Regional Básico
48 hs
* CONSULTAS - 03 al mes por usuario
* (20) ANÁLISIS LABORATORIALES  
 SIMPLES - (02 serv./año)
* (49) ESTUDIOS RADIOLÓGICOS SIMPLES 
 (02 serv./año)
* (12) ESTUDIOS PARA DIAGNÓSTICOS 
 SIMPLES - (02 serv./año)
 Electrocardiograma / Audiometría 
 Impedanciometría / Papanicolau / Colposcopia 
 (Sin límites)
* (8) SERVICIOS SIMPLES - Sin Límites
 Cirugía Menor / Enyesado de Urgencia
 Enema Evacuador / Curaciones Planas 
 Nebulizaciones / Aplicación de Inyectables
 Toma de Presión Arterial / Lavado de Oído
* SERVICIO DE AMBULANCIA 
 (Ciudad del Este, Minga Guazú, Hernandarias, 
 Pdte. Franco y Santa Rita)
* COBERTURA DE MEDICAMENTOS Y   
 DESCARTABLES
 Urgencias Clínicas:  Gs. 100.000
 Enyesado de Urgencia: Gs. 100.000
 Cirugía Menor:  Gs. 100.000

90 días
* INTERNACIONES CLÍNICAS (20 días al año)
 Honorarios Médicos
 Sala Privada - Servicio de Enfermería
 Cobertura de Medicamentos y  
 descartables hasta Gs. 300.000
* (12) ESTUDIOS PARA DIAGNÓSTICO Y 
 TRATAMIENTOS ESP. - (02 serv./año)
 Eletrocoagulación de Cuello Uterino
 Crioterapia / Biopsias de Cuello Uterino

 Punción Raquídea / Uretrocistocopía
 Retinoscopia
 Tomografía computarizada (01 serv./año) 
* (14) ECOGRAFÍAS - (02 serv./año)
* UTI - INTERNACIÓN - (Hasta 5 días al año)
 Médico de Guardia UTI 
 Honorarios del Terapista
 Cobertura de Medicamentos y  
 descartables hasta Gs. 1.000.000
* COBERTURA DE ACCIDENTES DE  
 TRÁNSITO
 Cirugía de Urgencias (Traumatológicas, 
 Neurológicas Oftalmológicas y  
 Maxilofacial)
 Honorarios Médicos
 Tomografía Computarizada (01 serv./año)
 Cobertura de Medicamentos y   
 descartables hasta Gs. 500.000

180 días
* (85) ANÁLISIS LABORATORIALES ESP.
 (02 serv./año)
* (20) ESTUDIOS RADIOLÓGICOS ESP.
 (02 serv./año)
* (17) ESTUDIOS Y TRATAMIENTOS ESP.
 (02 serv./año)
 Colonoscopia / Endoscopia Digestiva
 Rinofibroscopia / Rectosigmoidoscopia Rígida
 Rectosigmoidoscopia Flexíble 
* Fisioterapia (10 sesiones al año)
* SERVICIOS ODONTOLÓGICOS
CIRUGÍA MEDIA

300 días
(7) SERVICIOS OFTALMOLÓGICOS ESP.
(02 serv./año)
* CIRUGÍA MAYOR
* SERVICIO DE FUNERARIA Y SEPELIO
* COBERTURA DE MEDICAMENTOS Y  
 DESCARTABLES
 Internaciones Quirúrgicas: Gs. 400.000

 Observaciones: 
 - Este plan no cubre pre natal ni parto.
 - Estudios laboratoriales exclusivos en el 
 Centro de Diagnóstico Unimed - Codas 
 Thompson.

Reconocemos la antigüedad de otras prepagas

Matrícula: .................................. Carnet:................................... Cuota: ..........................................................

Asesor: .....................................................................................................................



Concepción

Asunción

Central

Guairá

Caaguazú

Canindeyú

San Pedro

Amambay

Itapúa

Alto Paraná

La red de prestadores está sujeta a modificaciones

Red de Prestadores

Tu salud, 
nuestra 

prioridad
Accedé a nuestra red completa 

y actualizada de sanatorios, 
clínicas y centros médicos.

ESCANEÁ EL QR 

Autorización de Servicios y Otros
A través de los prestadores habilitados

Escaneá y encontrá el prestador 
más cercano a vos.

Enviar comprobante de pago al (0984) 914 004 al menos 24 h 
antes de utilizar el servicio, indicando el número de cédula del titular

REALIZÁ TUS PAGOS ONLINE

o en todos los puntos de antención Unimed  

24 HORAS


