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TABELA DE PRECQOS
COLETIVO POR ADESAO




Atualizacdo do material: Janeiro/2026

a"n Quem pode aderir m

STIC | SIND TRAB IND CALCADOSBLPCGSBTFP MATBH REG

Trabalhadores nas industrias de calcados em geral e complementos, bolsas, luvas, peles de resguardo, chapéus, guarda
chuvas, sombrinhas, bengalas, tamancos, formas de madeiras, palmilha, material de seguranga e protegdo ao trabalho de
Belo Horizonte e regido.

Poderé ser comercializado para Microempreendedor Individual (MEI) para seguintes atividades:

« Fabricagdo de artefatos de couro nao especificados anteriormente;

« Fabricacdo de calgados de couro;

« Acabamento de calcados de couro sob contrato;

« Fabricacdo de calcados de material sintético;

« Fabricagéo de calcados de materiais ndo especificados anteriormente;
+ Reparacéo de calcados, bolsas e artigos de viagem.

Documentacéao necessaria:
« Ficha de filiagcdo a entidade; e Carteira Digital de Trabalho;
« Microempreendedor Individual (MEI): Cartao CNPJ + Certificado de Microempreendedor Individual

Taxa de filiagao:
« R$ 7,00 mensais por titular.




<l Tabela de Pregos

Plano de Saude Coletivo por Adesao m

CONTRATO DE PLANO DE SAUDE COLETIVO POR ADESAO
Administradora de Beneficios/Contratante: UniCor Beneficios

Plano com segmentacdo: Ambulatorial + Hospitalar com obstetricia.
Todas as coberturas da Lei n. 9.656/98.

Tabela COM COPARTICIPACAO
Ambulatorial + Hospitalar com obstetricia

Faixa Etaria UniFacil Flex UniPart Flex Regional UniPart Flex Estadual Pleno Regional
Enfern’]amj Erlf(}r”"ama Apar[arﬂcm[o
0-

18 R$178,83  R$257,83  R$347,90 R$309,38  R$417,66  R$182,94  R$246,43
19-23 R$214,61 R$309,43  R$417,49 R$371,27  R$501,20  R$219,54  R$295,71
24-28 R$266,11 R$383,68  R$517,66  R$460,37 R$621,47  R$272,19  R$366,68
29-33 R$329,97  R$475,74  R$641,88 R$570,86  R$770,60  R$337,52  R$454,65
S R$369,57 R$534,59  R$718,91 R$639,37  R$863,10  R$378,03 R$509,21
39-43 R$384,35  R$554,16  R$747,69 R$664,96  R$897,64  R$393,15 R$529,59
EER R$484,22 R$698,23  R$942,08 R$837,84 R$1.131,05  R$495,39 R$667,30
SE R$551,97 R$795,99 R$1.073,98  R$955,14 R$1.289,40  R$564,71 R$760,73
54-58 R$656,88  R$947,22 R$1.278,01 R$1.136,61 R$1.534,39  R$671,99  R$905,26

59 ou mais R$1.070,76 R$1.543,98 R$2.083,16 R$1.852,67 R$2.501,05 R$1.095,38 R$1.475,56

@ Area de Abrangéncia

UniFécil Flex Rede Facil
Regional UniPart Flex Rede Ampla
Pleno Rede Ampla
Estadual UniPart Flex Rede Ampla
e ®
o-f---e ° °
Opcionais

Transporte Aeromédico R$ 5,71




Coparticipacao

UniPart Flex / UniPart Estadual

Procedimentos Enfermaria Apartamento
Valor Fixo

Consulta Médica R$ 50,47 R$ 50,47

Consulta de urgéncia pronto-socorro/pronto atendimento R$ 62,68 R$ 62,68

Terapias (dialise, quimioterapia, radioterapia e transfusao) - -

Internacéo R$ 147,71 R$ 295,39
e
Exames e Terapias de Coparticipagdo Reduzida R$ 51,37 50% R$ 51,37 50%
Exames e Terapias de Coparticipagao Diferenciada R$ 154,12 50% R$ 154,12 50%
Procedimentos de Coparticipacdo Reduzida R$ 51,37 50% R$ 51,37 50%
Procedimentos de Coparticipagao Diferenciados R$ 154,12 50% R$ 154,12 50%

UniFacil Flex

Procedimentos Dentro da Rede Fora da Rede
Valor Fixo

Consulta Médica R$ 45,47 R$ 50,47

Consulta de urgéncia pronto-socorro/pronto atendimento R$ 59,08 R$ 62,68

Terapias (dialise, quimioterapia, radioterapia e transfusao) - -

Internacao R$ 120,73 R$ 134,86
Valor - Valor Fora da
Exames e Terapias de Coparticipagdo Reduzida R$ 45,47 50% R$ 54,92 50%
Exames e Terapias de Coparticipagdo Diferenciada R$ 154,12 50% R$ 154,12 50%
Procedimentos de Coparticipagao Reduzida R$ 54,92 50% R$ 54,92 50%
Procedimentos de Coparticipagao Diferenciada R$ 154,12 50% R$ 154,12 50%
Importante

« Os valores de coparticipagao sdo cobrados do beneficiario somente apés a utilizagdo do servigo.
« Areducdo ou eliminagdo de caréncias é uma concessédo, que podera ou nao ser efetuada pela
Unimed BH, apés examinada toda a documentagdo do(s) associado(s).




Coparticipacao

UniPart Pleno Regional
Dentro da Rede Fora da Rede

Procedimentos

Consulta Médica R$ 34,68 R$ 45,47
Consulta de urgéncia pronto-socorro/pronto atendimento R$ 59,08 R$ 62,68

Terapias (dialise, quimioterapia, radioterapia e transfusao) - -

Internagao - -

ek
Exames e Terapias de Coparticipagdo Reduzida R$ 19,26 50% R$ 19,26 50%
Exames e Terapias de Coparticipagao Diferenciada R$ 57,80 50% R$ 57,80 50%
Procedimentos de Coparticipagdo Reduzida R$ 19,26 50% R$ 19,26 50%
Procedimentos de Coparticipagao Diferenciados R$ 57,80 50% R$ 57,80 50%

@ Caréncia
Servicos/ Procedimentos Contratual

Urgéncia e Emergéncia 24 horas
Consultas e procedimentos basicos de diagnéstico de terapia 30 dias

Cirurgias Ambulatoriais 120 dias
Demais Cirurgias 180 dias
Procedimentos Especiais de diagndstico e terapia 180 dias
Dialise, Hemodiélise e Fisioterapia 180 dias
Internacgdes 180 dias
Demais procedimentos e terapias 180 dias

Partos a Termo 300 dias




:  Unimed 52
m Regras para Inclusao de Dependentes

Conjuge:
« Documento de identificagdo vélido em todo o territério nacional:
o Sao vélidos: Identidade | Passaporte | Habilitagdo | CTPS | Carteira profissional;
. CPF;
« Comprovante de vinculo matrimonial (certiddo de casamento ou unido estavel emitida em cartério).

Outros Dependentes (Filhos) até 30 anos:
« Certidao de nascimento ou Documento de Identificacio:
o Sao vélidos: Identidade | Passaporte | Habilitagdo | CTPS | Carteira profissional;
« CPF (para todas as idades);
« Em caso de curatela, tutela ou adocao, apresentar documento lavrado em cartério que comprove a condigéo.

@w Reajuste

Més base de reajuste anual: Janeiro.

¢ Independente da data de adesdo do beneficiario ao contrato coletivo de plano de saide, o valor mensal do beneficio
podera sofrer reajustes legais e contratuais, de forma cumulativa (parcial ou total) ou isolada, nas seguintes situagdes:

) reajuste anual (financeiro e/ou por indice de sinistralidade);

1) reajuste por mudanca de faixa etaria;

1) reajuste em outra(s) hipétese(s), que venha(m) a ser autorizado(s) pela ANS.

* A aplicagdo de reajustes poderd ocorrer apenas 1 (uma) vez por ano, exceto o reajuste por mudanca de faixa etéria,
independentemente das situagdes previstas.

@ Vigéncias

(=)=} Z
Dia 01 Vencimento do boleto todo dia 11
Dia 11 Vencimento do boleto todo dia 11

Dia 21 Vencimento do boleto todo dia 21




