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O MERIDIONAL SAUDE
E PARA TODAS AS
EMPRESAS.

& Adesao simplificada:
Processo de adesao rapido e descomplicado,
com suporte completo durante todo o processo.

@ Opcoes flexiveis:
Planos que podem ser ajustados conforme o
porte da empresa e a quantidade de
colaboradores, oferecendo diferentes
coberturas e valores que se alinham ao
orcamento corporativo.

& Cobertura em rede prépria de hospitais:
A empresa podera contar com uma rede ampla
de atendimento, garantindo a cobertura dos
colaboradores nas proprias unidades da Rede
Meridional.

BEM-VINDO
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HOSPITAIS
ACREDITADOS~COM LINHAS DE
CERTIFICACOES CUIDADOS
NACIONAIS E DEDICADAS
INTERNACIONAIS
CENTRO CONCIERGE
AMBULATORIAL EXCLUSIVO PARA O
COMPLETO PLANO PRIME
SEM =
COPARTICIPACAO cc:’rét;m I;EEDE
EM ATENDIMENTOS HOSPITAIS DE
COM MEDICOS DE EXCELENCIA
REFERENCIA*
ELEVADOS PADROES

SEGURANCA 24 HORAS




@"Jﬁm .“ | MERIDIONAL CARIACICA

Sy, Cirurgia Geral, Clinica Médica,
2 Neurologia, Ortopedia e Pediatria.
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MERIDIONAL VITORIA
Ginecologia e Obstetricia, Clinica Médica,
Ortopedia e Pediatria.

MERIDIONAL SERRA

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

MERIDIONAL PRAIA DA COSTA
Ginecologia e Obstetricia, Clinica Médica,
Ortopedia e Pediatria.

MERIDIONAL SAO MATEUS

V4

ESPECIALIDADES DISPONIVEIS EM
CADA UM DE NOSSOS P.$S

Clinica Médica, Ginecologia e Obstetricia, Pediatria.
Cirurgia Geral 2° a 6° das 7h as 19h e sdbado e
domingo das 7h &s 13h. Demais hordrios sobreaviso
médico. Ortopedia e Traumatologia de 2° a domingo
das 7h as 19h. Demais hordrios sobreaviso médico.

HOSPITAL SAO LUIZ
Clinica Médica, Ortopedia 8h as 18h,
Pediatria 2 a 6° das 8h as 18h e
Psiquiatria 2% a 6° das 8h as 14h.

6° 8h as 18h.




PLANO LIGHT AMBULATORIAL

COMPULSORIA
LIGHT AMBULATORIAL

e | oo

Reajuste: Novembro de 2026

O produto Light Ambulatorial ndo possui coparticipagdo
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LIVRE ADESAO

LIGHT AMBULATORIAL
R R

Reajuste: Novembro de 2026

O produto Light Ambulatorial ndo possui coparticipagdo




COMPULSORIA
|.|GHT ENFERMARIA

Reajuste: Novembro de 2026

Limitador Mensal de cobranca de coparticipacdo (por beneficidrio/més) serd de
RS 300,00 (trezentos reais), ndo cumulativos.

PLANO MERIDIONAL LIGHT




LIVRE ADESAO
LIGHT ENFERMARIA

R T

Reajuste: Novembro de 2026

Limitador Mensal de cobranca de coparticipacdo (por beneficidrio/més) serd de
RS 300,00 (trezentos reais), ndo cumulativos.

PLANO MERIDIONAL LIGHT




PLANO MERIDIONAL MASTER

| COMPULSORIA
" MERIDIONAL MASTER
500.407/24-1 | 500.398/24-9
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Reajuste: Novembro de 2026

Limitador Mensal de cobranca de coparticipacdo (por beneficidrio/més) serd de
RS 300,00 (trezentos reais), ndo cumulativos.
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Reajuste: Novembro de 2026

Limitador Mensal de cobranca de coparticipacdo (por beneficidrio/més) serd de
RS 300,00 (trezentos reais), ndo cumulativos.

PLANO MERIDIONAL MASTER




PLANO MERIDIONAL PRIME
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Reajuste: Novembro de 2026

Limitador Mensal de cobranca de coparticipacdo (por beneficidrio/més) serd de
RS 300,00 (trezentos reais), ndo cumulativos.




PLANO MERIDIONAL PRIME
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Reajuste: Novembro de 2026

Limitador Mensal de cobranca de coparticipacdo (por beneficidrio/més) serd de
RS 300,00 (trezentos reais), ndo cumulativos.




Procedimento

Caréncia a cumprir

Contratual

Promocional

Urgéncia e Emergéncia / Acidentes Pessoais.

24 horas

24 horas

Consultas médicas eletivas.

30 dias

Isento

Exames simples de radiografias, laboratério e eletrocardiograma.

30 dias

Isento

imunolégicos e hormonais; radiografias contrastadas; ultrassom simples;
mamografia; teste ergométrico.

Exames e Procedimentos Complexos I: Exames de laboratério - biologia molecular,

90 dias

90 dias

Exames e Procedimentos Complexos II: Teste alérgico; densitometria.

120 dias

120 dias

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

180 dias

180 dias

Terapias: Fisioterapias, fonoterapia, psicoterapia, acupuntura e demais
terapias e atendimento a satde mental ambulatorial.

180 dias

180 dias

hemodinamica: hemoterapia/ radioterapia: hemodidlise de curta ou longa
duragdo quimioterapia: tomografia computadorizada; exames e procedimentos

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

Exames e Procedimentos de alta Complexidade: Ressondncia magnética nuclear,

180 dias

180 dias

Outros Procedimentos Ambulatoriais.

180 dias

180 dias

internagoes: Clinicas, cirdrgicas e UTI.

180 dias

180 dias

Internagdes Psiquidtricas.

180 dias

180 dias

Partos e Cesdreas.

300 dias

300 dias

Doengas e lesdes preexistentes com opgéio de Cobertura
Parcial Temporaria - CPT.

Planos

730 dias

730 dias

Pronto-Socorro
Pronto-Socorro
Internacao

Pronto-Socorro
Internacao

Pronto-Socorro

Internagdo

Hospital Sao Luiz Vila Velha v v () v (/) v (/)
Hospital Séo Francisco  Cariacica v v 9 @ O @ O
Hospital Praia da Costa  Vila Velha v v (/) v (/] v (]
Meridional Cariacica Cariacica @ O
Meridional Vitéria Vitéria v (/) v (]
( Meridional Serra Serra v v (V] v (V] v (]
Meridional SGo Mateus ~ SGo Mateus | @ v @ v © v O

CARENCIAS E REDE DE ATENDIMENTO
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TABELA DE COPARTICIPAGAO (COLETIVO EMPRESARIAL)

Descricao

Meridional Light

Meridional Master

Meridional Prime

1. Atendimento de urgéncias/emergéncias.

R$50,00 por evento

R$60,00 por evento

R$70,00 por evento

. Consultas Médicas Eletivas.

R$35,00 por evento

R$45,00 por evento

R$50,00 por evento

Ill. Exames simples de radiografias, laboratério

simples e eletrocardiograma.

Isento

Isento

Isento

IV. Exames e Procedimentos Complexos I: demais
exames de laboratério, radiografias contrastadas;

ultrassom simples; mamografia; teste ergométrico.

30% limitado a
R$35,00 por més

30% limitado a
R$45,00 por més

30% limitado a
R$50,00 por més

V. Exames e Procedimentos Complexos I teste

alérgico; densitometria.

30% limitado a
R$50,00 por més

30% limitado a
R$60,00 por més

30% limitado a
R$70,00 por més

VI. Exames e Procedimentos Especiais:
endoscopia intervencionista e diagnésticas;
ultrassonografia intervencionista; holter; mapa;
ultrassonografia diagnéstica com doppler;
ecocardiograma com doppler; cirurgia
ambulatorial de porte anestésico zero; exames e

testes especificos; eletrofisiolégicos funcionais.

30% limitado a
R$60,00 por més

30% limitado a
R$70,00 por més

30% limitado a
R$90,00 por més

VII. Terapias: fisioterapias, fonoterapia,
psicoterapia, acupuntura, demais terapias e

atendimento & satde mental ambulatorial.

40% por evento

40% por evento

40% por evento

VIIl. Exames e Procedimentos de Alta
Complexidade:

ressondncia magnética nuclear; hemodindmica;
hemoterapia;

radioterapia; hemodidlise de curta ou longa
duragdo; quimioterapia; tomografia
computadorizada; exames e procedimentos de
medicina nuclear e demais exames e
procedimentos cobertos por este contrato e ndo

especificados nos grupos anteriores

40% limitado a
R$150,00 por més

40% limitado a
R$170,00 por més

40% limitado a
R$200,00 por més

IX. Outros procedimentos ambulatoriais.

30% limitado a
R$70,00 por més

30% limitado a
R$80,00 por més

30% limitado a
R$90,00 por més

X. Internagdes: internacdes Clinicas,
Cirdrgicas e UTI.

Isento

Isento

Isento

XI. Internagdes Psiquiatricas.*

Isento

Isento

Isento

Xll. Partos e Cesdreas

Isento

Isento

Isento

*Internagdes Psiquidtricas: Cobertura de 30 (trintas) dias de internagdo, por ano contratual, ndo cumuldveis.
Quando exceder os 30 (trinta) dias previstos, incidird a cobranca de coparticipagdo ao beneficidrio no
percentual de 50% (cinquenta por cento) do valor total da internagéo a partir do 31° dia de internagdo.




CRONOGRAMA DE VIGENCIA E VENCIMENTO
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Documentos necessarios para contratacao

Empresa Titulares Dependentes

S CantdoiCNR; *Documento RG e * Cénjuge e companheiro (a)

* i - . ~
Contrato social ou CPF; com certidédo de casamento ou

CCME! ativo; *Comprovante de unido estavel ;

* Documento RG e CPF residéncia com * Filhos, enteados e tutelados, até

do Socio Responsavel; enderego dentro da 18 anos incompletos com

* E-SOCIAL OU GFIP area de documentagdo de comprovagdo

(bocumento emitido hd | comercializagéo. de vinculo;

no maximo 90 dias). *Filhos, enteados e tutelados até
*Documento 24 anos incompletos com
comprobatério de néo comprovagdo de vinculo +

funciondrios, quando declaragdo universitdria.
ndo ha funciondrios na

4

empresa.

ENTIDADE CONVENIADA

A-SINDEPRES - ASSOCIACAO SINDEPRES DO COMERCIO INDUSTRIA E SERVICOS

INFORMACOES CONTRATUAIS

PUBLICO: EMPRESAS DO RAMO DE COMERCIO, INDUSTRIA E SERVIGOS
A-SINDEPRES TAXA ASSOCIATIVA: R$10,00




ENDERECO DOS HOSPITAIS

Meridional Caciacica

Geral: (27) 3346-2000 ou (27) 3346-2041 -
Pronto-Socorro: (27) 3346-2020 ou (27) 3346-4201.

MERIDIONAL
CARIACICA

e Responsdvel Técnico: Dr. Ivan Lima - CRM 4563.

g Av. Min. Eurico Sales de Aguiar, 370 - Campo Grande, Cariacica -

29146-140

_ HOSPITAL
SAO FRANCISCO

® @

Meridional Vitéria

CEP 29066-070

Pronto-Socorro: (27) 2122-4000.

® @ €@

Meridional Serra

Geral: (27) 2104-7000
Pronto-Socorro: (27) 2104-7200

® @ €

Meridional Vila Velha

29101-295
Geral: Geral: (27) 2121-0200

. HOSPITAL
PRAIA DA COSTA

N

CEP 29108-630
Geral: Geral: (27) 3320-4380

HOSPITAL
SAoO LIz

Meridional Sdo Mateus

29933-010.

Geral: Geral: (27) 3761-4300
Pronto-Socorro: (27) 3761-4320
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Baixe o app MERIDIONAL SAUDE

i Android: https:/play.google.com/store/apps/details?

id=com.facilinformatica.facgeomeridional&hl=pt_BR

m 10S: https://play.google.com/store/apps/details?
id=com.facilinformatica.facgeomeridional&hl=pt_BRIO

Av. Meridional, 200, Alto Lage - Cariacica/ES - CEP 29151-920

Geral: (27) 3091-8300 - Pronto-Socorro: (27) 3091-8312

Responsdvel Técnica: Dra. Thais Guzzo Fraga - CRM 12383.

Responsdvel Técnica: Dra. Lia Marcia M. Canedo - CRM 4085.

Pronto-Socorro: (27) 2121-0253 ou (27) 2121-0222

Responsavel Técnica: Dr. José MagnoBufon - CRM 4836.

Praca Assis Chateaubriand, 261, Ibes — Vila Velha/ES -

Responsavel Técnica: Dr. Wesley Ramos Moreira - CRM/ES: 17.589

ES, CEP

Responsdvel Técnico: Dr. Fernando Milanezzi Santério - CRM/ES: 15091

Rua Desembargador José Fortunato Ribeiro, 30, Mata da Praia - Vitéria/ES -

Av. Eldes Scherrer Souza, 488, Civit Il - Serra/ES — CEP 29168-060

Prof. Telmo de Souza Torres, 117, Praia da Costa - Vila Velha/ES - CEP

Responsavel Técnica: Dra. Fernanda Coelho Santério - CRM/ES: 8844

Rodovia Othovarino Duarte Santos, 578, Carapina - Sdo Mateus/ES - CEP




(M>Meridian

Administradora de Beneficios

Meridional
Saude

www.meridian.adm.br
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