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@ N\el‘ldldn . QUEM PODE ADERIR - LINHA EMPRESARIAL

' Meridional ,
‘ S{:] de e A-SINDEPRES DOCUMENTOS NECESSARIOS TITULAR

Associacdo Sindepres Cartdo CNPJ; « Documento RG e CPF,
do comeércio, industria e
Servicos Contrato social ou « Comprovante de residéncia:
IINHA EMPRESARIAL CCMEI ativo; Exigido apenas quando o CNPJ for
fora da area de comercializacdo
UEM PODE ADERIR :
» A-SINDEPRES Q Documento RG e CPF do Socio ou em contratos coletivo por
Empresas do ramo do S . et
SRR e Responsavel; adesdo. *Contratos empresariais
comercio, industria e
_ dentro da area de
ST E-SOCIAL OU GFIP comercializac@o, ndo é
(Documento emitido hé no necessario o envio do
TAXA ASSOCIATIVA maximo 90 dias). comprovante.
R$ 10,00 (mensais)
Em caso de MEIl ou natureza DEPENDENTES
juridica 213-5:

Cénjuge e companheiro (a) com:
« Certiddo de casamento;
+ Unido estavel simples ou de fé
publica;
. Filho(s) em comum com
comprovacdo de vinculo;

Necessario documento
comprobatorio de ndo
funciondrios (E-social, GFIP
zerada, DCTF Web sem
movimento).

Filhos, enteados e tutelados até 29
anos, mediante comprovacdo de
vinculo, sem necessidade de
comprovagdo de escolaridade.

**Demais regras de dependéncia
mediante avaliacdo.

CENTRAL Todas as vendas realizadas pela entidade A-SINDEPRES computam para as campanhas da
ELEGIBILIDADES Central de Elegibilidades.

. DIFERENGA ENTRE COMPULSORIO E LIVRE ADESAO

COMPULSORIO LIVRE ADESAO

Inclus@o obrigatéria de 100% da GFIP, Contratagdo facultativa, permitindo a
salvo mediante comprovagado de Inclusdo apenas dos colaboradores
vinculo ativo em outra operadora, que optarem pela adesdo ao plano.
por meio de extrato da operadora

atual.

**Contratacdo a partir de 1 vida disponivel exclusivamente para planos na modalidade compulsoria,
contratag@o na tabela livre adesdo a partir de 2 vidas.
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. TABELA DE PRECOS - PRODUTO AMBULATORIAL

Plano ambulatorial de rede aberta, com cobertura para consultas eletivas e atendimentos de urgéncia e emergéncia. Ndo contempla
internacdes hospitalares e ndo possui coparticipacdo

LIGHT AMBULATORIAL j LIGHT AMBULATORIAL

Compulsoria Livre Adesdo
Coparticipacdo: Nao Coparticipacdo: Nao
Registro ANS: 500.410/24-1 Registro ANS: 500.410/24-1

0 a 43 anos R$ 118,86 R$ 142,64
44 a 58 ANOS R$ ]60,46 R$ ]92,55

59 anos ou Mmais R$ ]60,46 R$ ]92,55

Data base de reajuste: Novembro 2026

. TABELA DE PRECOS - PRODUTO LIGHT

Plano completo, com cobertura para internacoes e cirurgias, rede credenciada personalizada e com coparticipagdo.

LIGHT ENFERMARIA LIGHT ENFERMARIA

Compulsoria Livre Adesdo
Coparticipagdo: Sim Coparticipacdo: Sim
Registro ANS: 500.409/24-8 Registro ANS: 500.409/24-8

0 a 43 anos R$ 167,95 R$ 201,54

44 a 58 anos R$ 404,75 R$ 485,70

59 anos ou Mmais R$ 97]’4] R$ ].]65,69

Data base de reajuste: Novembro 2026
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. TABELA DE PRECOS - PRODUTO MASTER

Plano completo, com cobertura para internagoes e cirurgias, rede credenciada ampla e com coparticipagdo

MASTER MASTER

Compulsoria Enfermaria Livre Adesdo Enfermaria
Coparticipacdo: Sim Coparticipacdo: Sim
Registro ANS: 500.407/24-1 Registro ANS: 500.407/24-1

0 a 43 anos R$ ]98,04 R$ 237,65
44 a 58 anos RS 477,29 RS 572,74

59 anos ou mais 3 R$ ]_]45,49 B R$ ].374,59

Data base de reajuste: Novembro 2026

MASTER MASTER

Compulsoéria Apartamento Livre Adesdo Apartamento
Coparticipacdo: Sim Coparticipacdo: Sim
Registro ANS: 500.398/24-9 Registro ANS: 500.398/24-9

0 a 43 anos R$ 252,97 R$ 303,56

44 a 58 anos R$ 609,65 R$ 73],58

59 anos ou Mais 4 R$ ].463,]7 > R$ ].755,80

\ Data base de reajuste: Novembro 2026
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. TABELA DE PRECO - PRODUTO PRIME

Plano completo, com cobertura para internagoes e cirurgias, rede credenciada completa, com atendimento em todos os hospitais da
Rede Meridional e com coparticipagdo

0 a 43 anos

44 a 58 anos

0 a 43 anos

44 a b8 anos

59 anos ou Mmais

PRIME

Compulsoria Enfermaria
Coparticipacdo: Sim
Registro ANS: 500.406/24-3

R$ 249,62

PRIME

Compulsoria Apartamento
Coparticipacgdo: Sim
Registro ANS: 500.405/24-5

R$ 327,86

R$ 790,13

R$ 1.896,32

M

PRIME

Livre Adesdo Enfermaria
Coparticipacdo: Sim
Registro ANS: 500.406/24-3

R$ 299,55

PRIME

Livre Adesdo Apartamento
Coparticipagcdo: Sim
Registro ANS: 500.405/24-5

R$ 393,43
R$ 948,16

R$ 2.275,59
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. SISTEMATICA DE COPARTICACAO

O teto limitador & aplicado por grupo de procedimentos, e ndo de forma individual para cada
procedimento.

Dessa forma, caso o beneficidrio realize mais de um procedimento pertencente do mesmo grupo, serd
considerado para cobranca apenas do valor correspondente ao teto estabelecido para esse grupo, sempre em
conformidade com as regras de faturamento da operadora.

Além do teto por grupos, existe o teto limitador da fatura de R$300,00 por més/beneficidrio. NAO
ACUMULATIVOS!

DESCRICAO

Urgéncia e Emergéncia [ Acidentes Pessoais.

Consultas meédicas eletivas.

Exames simples de radiografias, laboratorio e eletrocardiograma

Exames e Procedimentos Complexos |: Exames de laboratorio biologia
molecular, imunoldgicos e hormonais; radiografias contrastadas; ultrassom
simples; mamografia; teste ergometrico.

Exames e Procedimentos Complexos lI: Teste alérgico; densitometria.

Exames e Procedimentos Especiais: Endoscopia intervencionista e
diagnosticas; ultrassonografia intervencionista; holter, mapa;
ultrassonografia diagnostica com doppler, ecocardiograma com doppler;
cirurgia ambulatorial de porte anestésico zero, exames e testes especificos;

eletrofisiologicos funcionais.

Terapias: Fisioterapias, fonoterapiaq, psicoterapia, acupuntura e demais
terapias e atendimento a saldde mental ambulatorial.

Exames e Procedimentos de alta Complexidade: Ressond@ncia magnética
nuclear, hemodindmica: hemoterapia/ radioterapia: hemodidlise de curta
ou longa durag¢do quimioterapia: tomografia computadorizadd; exames e

procedimentos de medicina nuclear e demais exames e procedimentos
cobertos por este contrato e ndo especificados nos grupos anteriores.

Outros Procedimentos Ambulatoriais.

internacdes: Clinicas, cirdrgicas e UTL.

Internacoes Psiquiatricas.

Partos e Cesdreas.

LIGHT

R$ 50,00 por evento

R$ 35,00 por evento

Isento

30% limitado a
R$ 35,00 por més

30% limitado a
R$ 50,00 por més

30% limitado a
R$ 60,00 por meés

40% por evento

40% limitado a
R$ 150,00 por més

30% limitado a
R$ 70,00 por més

Isento

Isento

Isento

MASTER

R$ 60,00 por evento

R$ 45,00 por evento

Isento

30% limitado a
R$ 45,00 por més

30% limitado a
R$ 60,00 por més

30% limitado a
R$ 70,00 por meés

40% por evento

40% limitado a
R$ 170,00 por mes

30% limitado a
R$ 80,00 por més

Isento

Isento

Isento

PRIME

R$ 70,00 por evento

R$ 50,00 por evento

Isento

30% limitado a
R$ 45,00 por més

30% limitado a
R$ 70,00 por meés

30% limitado a
R$ 90,00 por més

40% por evento

40% limitado a
R$ 200,00 por més

30% limitado a
R$ 90,00 por més

Isento

Isento

Isento
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. TABELA DE CARENCIA CONTRATUAL

Carencia ZERO para consultas e exames simples.

CARENCIA A CUMPRIR

PROCEDIMENTO CONTRATUAL PROMOCIONAL

Urgéncia e Emergéncia | Acidentes Pessoais. 24 Horas 24 Horas

Consultas médicas eletivas. 30 Dias Isento

Exames simples de radiografias, laboratorio e eletrocardiograma 30 Dias Isento

Exames e Procedimentos Complexos I: Exames de laboratorio biologia
molecular, imunologicos e hormonais; radiografias contrastadas; ultrassom 90 Dias 90 Dias
simples; mamografia; teste ergomeétrico.

Exames e Procedimentos Complexos II: Teste alérgico; densitometria. 120 Dias 120 Dias

Exames e Procedimentos Especiais: Endoscopia intervencionista e
diagnosticas; ultrassonografia intervencionista; holter, mapa;
ultrassonografia diagnostica com doppler, ecocardiograma com doppler;
cirurgia ambulatorial de porte anestésico zero, exames e testes especificos;
eletrofisiologicos funcionais.

Terapias: Fisioterapias, fonoterapiaq, psicoterapia, acupuntura e demais

+ 1 > : 180 Dias 180 Dias
terapias e atendimento a saude mental ambulatorial.

Exames e Procedimentos de alta Complexidade: Ressonancia magnetica
nuclear, hemodinGmica: hemoterapia/ radioterapia: hemodidlise de curta
ou longa duracdo quimioterapia: tomografia computadorizada; exames e

procedimentos de medicina nuclear e demais exames e procedimentos

cobertos por este contrato € ndo especificados nos grupos anteriores.

Qutros Procedimentos Ambulatoriais. 180 Dias 180 Dias

internagées: Clinicas, cirargicas e UTL 180 Dias 180 Dias

Internagdes Psiquidtricas. 180 Dias 180 Dias

Partos e Cesareas. 300 Dias 300 Dias

Doencas e lesGes preexistentes com opcdo de Cobertura

Parcial Temporéria - CPT. 730 Dias 730 Dias
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. TABELA DE APROVEITAMENTO DE CARENCIAS

Para aproveitamento de caréncias € necessario o envio de:

. Carta de permanéncia da operadora anterior devidamente assinada (ndo é aceito carta de permanéncia de

administradora)

« Em casos de carta sem assinatura, € necessario enviar também, o ultimo boleto da operadora anterior,

ultimo comprovante de pagamento, e carteirinha.

PROMOCIONAL A

Ate 890 dias

CARENCIA A CUMPRIR

De 91 a 180 dias

Urgéncia e Emergéncia | Acidentes Pessoais. 24 Horas

24 Horas

C

de 18] dias até

18 meses

Consultas médicas eletivas. ImEdiﬂtﬂ

Imediato

24 Horas

D

Acima de 18

Meses

Exames simples de radiografias, laboratorio e
eletrocardiograma

Imediato

Imediato

imediato

24 Horas

Acima de 24

mMeses

Exames e Procedimentos Complexos I: Exames de
laboratério biclogia molecular, imunolégicos e
hormonais; radiografias contrastadas; ultrassom
simples; mamografia; teste ergomeétrico.

90 dias

Imediato

Imediato

Imediato

24 Horas

Exames e Procedimentos Complexos li: Teste
alérgico; densitometria.

Imediato

Imediato

Imediato

Exames e Procedimentos Especiais: Endoscopia
intervencionista e diagnosticas; ultrassonografia
intervencionista; holter, mapa; ultrassonografia
diagnostica com doppler, ecocardiograma com
doppler; cirurgia ambulatorial de porte
anestésico zero, exames e testes especificos;
eletrofisiolégicos funcionais.

180 dias

90 dias

Imediato

Imediato

Imediato

Terapias: Fisioterapias, fonoterapiaq,
psicoterapia, acupuntura.

180 dias

180 dias

Imediato

Imediato

Imediato

demais terapias e atendimento a satde mental
ambulatorial.

180 dias

180 dias

180 dias

Imediato

Imediato

Exames e Procedimentos de alta Complexidade:
Ressonancia magnética nuclear,

hemodin@mica: hemoterapia/radioterapia:

hemodialise de curta ou longa duragao
quimioterapia: tomografia computadorizada; 180 dias
exames e procedimentos de medicina nuclear e
demais exames e procedimentos cobertos por
este contrato e ndo especificados nos grupos

anteriores.

180 dias

180 dias

180 dias

Imediato

180 dias

Outros Procedimentos Ambulatoriais.

180 dias

90 dias

180 dias

Imediato

180 dias

internagoes: Clinicas, cirlrgicas e UTL.

180 dias

90 dias

Imediato

180 dias

180 dias

Internacgdes Psiquidatricas.

180 dias

180 dias

Imediato

Imediato

300 dias

Partos e Cesqareaqs.

300 dias

180 dias

180 dias

Imediato

Doencas e lesdes preexistentes com op¢do de
Cobertura Parcial Temporaria - CPT.

730 dias

730 dias

300 dias

180 dias

Imediato

730 dias

300 dias

Imediato

730 dias

300 dias

730 dias

M
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. DATAS DE IMPLANTACAO CADASTRAL

VIGENCIA PROPOSTA ASSINADA VENCIMENTO BOLETO

**O vencimento da primeira mensalidade ndo pode ser alterado. Para as demais, a alteragdo & permitida desde que solicitada antes da
geracdo do faturamento

Pro rata

(do dia da vigéncia até o Gltimo dia do més)

Integral + Pro rata

(do dia da vigéncha até o Gltimo dia do més anterior)

. REDE DE ATENDIMENTO HOSPITALAR

o ¢ o} -" ,
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5 = el =
HOSPITAL o o o

Hospital Sao Luiz | Q | Q |
Hospital SGo Francisco Q o

Meridional Praia da Costa 0 Q Q

Meridional Cariacica

Meridional Vitoria

Meridional Serra 0 0

Meridional Sdo Mateus
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. CONHEGCA NOSSA REDE DE HOSPITAIS

MERIDIONAL CARIACICA

Cirurgia Geral, Clinica Médica, Neurologiq,
Ortopedia e Pediatria.

MERIDIONAL VITORIA

Ginecologia e Obstetricia, Clinica Médica,
Ortopedia e Pediatria.

MERIDIONAL SERRA

Cardiologia, Ginecologia e Obstetriciq,
Clinica Médica, Ortopedia e Pediatria.

MERIDIONAL PRAIA DA COSTA

Ginecologia e Obstetricig, Clinica Médica, B R 5
Ortopedia e Pediatria. L
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. CONHEGCA NOSSA REDE DE HOSPITAIS

MERIDIONAL SAO MATEUS

Cirurgia Geral, Clinica Médica, Neurologiq,
Ortopedia e Pediatria.

Cirurgia Geral (22 a 6= dos 7h as 19h e sébado e domingo das 7h s 13h. Demais hordrios
sobreaviso médico).

Drt{}pediu e [rau m{]tC}'Dgiﬂ {de 29 a domingo das 7h ds 19h. Demais hordrios

sobreaviso médico).

HOSPITALSAO LUIZ

Ginecologia e Obstetricia, Clinica Médica,
Ortopedia e Pediatria.

Clinica Médica 24h
Ortopedid (gnasisn),
Pediatria (2¢q 6@ das 8h as 18h); | ~ AMBULATORIO
Psiquiatrial (2« o 62 das 8h as 14h). ' 0 o=y

HOSPITAL SAO FRANCISCO

Cardiologia, Ginecologia e Obstetriciq,
Clinica Médica, Ortopedia e Pediatria.

Clinica Médica 24h.
Ortopedia e Pediatria (22 a e sh as 18n).

TODOS OS NOSSOS PRODUTOS
CONTAM COM REDE
CREDENCIADA ABERTA!

Mais liberdade para vocé escolher onde
deseja ser atendido.

Consulte a rede disponivel de acordo com
o produto contratado. E L
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. CONHEGA OS HOSPITAIS CREDENCIADOS (PRONTO-SOCORRO)

HOSPITAL SAO CAMILO
- ARACRUZ

R. Manoel Pereira Pinto, 300 - Vila Ricq,
Aracruz - ES, 29194-129

** Todos os produtos

HOSPITAL SAO PEDRO
- GUARAPARI

R. Santana do lapd, 927 - Muquicabaq,
Guarapar —ES,.29215-020

** Somente produtos completos

SANTA CASA DEDOMINGOS
MARTINS

Av. Koehler, 230 - Centro, Domingos Martins -
ES, 29260-000

** Todos os produtos

SANTA CASA DE VITORIA

R. Dr. Jodo dos Santos Neves, 143 - Vila
Rubim, Vitdria - ES, 29025-023

** Todos 0s produtos
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A vida muddad, nosso cuidado permanece!

(27) 3599-1440
sac@meridian.adm.br

ANS n© 424307 ANS n° 421642






