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ENTIDADE 
 

PÚBLICO ALVO Cooperativa de Economia e Crédito de Livre Admissão dos 

Empregados dos Correios Ltda. 

 

DOCUMENTAÇÃO DE 

FILIAÇÃO 

− RG; 

− CPF; 

− Comprovante de residência. 

 

COMO SE FILIAR Entrar em contato direto con a entidade. 

 

COMPROVAÇÃO DE 

VÍNCULO 

Será solicitado pela VALEM diretamente à entidade. 

 

 

 

  



 

 

 

         UNIMED BELO HORIZONTE 
SICOOB COOPERCORREIOS AGÊNCIA 4297 

VIGÊNCIA ABRIL 2023 
 

BENEFICIÁRIOS 
Dependentes elegíveis 
• Cônjuge; 

• Os (as) filhos (as) naturais, os (as) filhos (as) adotivos (as) e os (as) enteados (as), até 
completarem 30 anos (30anos, 11meses e 29 dias);  

• Menor que, por força de decisão judicial, se ache sob guarda ou tutela do beneficiário titular; 

• Companheiro, havendo união estável na forma da lei civil, devidamente comprovada, sem 
eventual concorrência com o cônjuge; 

• Curatelado que, por força de decisão judicial, se ache sob os cuidados do beneficiário titular. 

Documentação de adesão 
Titular:  

• Documento de identificação válido em todo o território nacional, com foto e assinatura  

• São válidos: Identidade | Passaporte | Habilitação | CTPS | Carteira profissional 

• CPF; 

• Comprovante de endereço na área de abrangência do plano contratado; 
Requisitos do comprovante: 

o São válidos – Ex.: conta de água, luz, telefone, guia do IPTU, Cartão de Crédito, 
TV por assinatura, contrato de aluguel em nome do Titular e/ou cônjuge, etc,  

o Emitido a no máximo 60 dias 
o Caso o titular não possua comprovante de endereço em seu nome, o mesmo 

poderá apresentar em nome: 
- dos pais caso o beneficiário seja solteiro; 
- do cônjuge mediante comprovação de vínculo matrimonial; 
- dos filhos mediante apresentação da identidade do filho e carta de próprio punho 
declarando que residem juntos 

• Comprovante de vínculo com a entidade conforme descrito na tabela abaixo 
 

Cônjuge: 

• Documento de identificação válido em todo o território nacional: 

• São válidos: Identidade | Passaporte | Habilitação | CTPS | Carteira profissional 

• CPF; 

• Comprovante de vínculo matrimonial (certidão de casamento ou união estável emitida em 
cartório) 
 

Outros Dependentes (Filhos): 

• Certidão de nascimento ou Documento de Identificação: 

• São válidos: Identidade | Passaporte | Habilitação | CTPS | Carteira profissional 

• CPF (para todas as idades); 
Em caso de curatela, tutela ou adoção, apresentar documento lavrado em cartório que 
comprove a condição. 
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PLANOS DE SAÚDE 
Planos assistenciais 
PLENO 
 
Com o Unimed Pleno você conta com um produto aonde o foco de cuidado está na relação de 
confiança entre médico e paciente. Nele os atendimentos são feitos em clínicas exclusivas 
Unimed Pleno, e o cliente é vinculado a um médico de referência que coordena e acompanha 
os cuidados com a saúde. Plano com Coparticipação. 

Cuidados com a saúde 

Você e sua família serão vinculados a um médico de uma das Clínicas Unimed Pleno, de acordo 
com seu endereço informado na contratação do plano. Mais uma maneira de você ficar perto 
do seu médico.É assim que começa a nossa relação. O médico de referência que acompanha e 
planeja os cuidados com a saúde do paciente. O médico Unimed Pleno conhece o histórico do 
paciente e saberá direcionar, quando necessário, para o especialista mais indicado. 

Clínicas Unimed Pleno 

Espaços exclusivos de fácil acesso, com ambiente aconchegante e horário estendido para cliente 
Unimed Pleno. 

Clínica Unimed Pleno Sta Efigênia; Clínica Unimed Pleno Pedro I; Clínica Unimed Pleno Betim;  
Clínica Unimed Pleno Contagem; Clínica Unimed Pleno Barreiro. 

UNIFÁCIL 

Com o Unifácil você conta com acesso a Rede Preferencial de atendimento, formada pela Rede 
Própria (Centro de Promoção a Saúde) e com locais credenciados especialmente para atender o 
cliente Unifácil. Nos Centros de Promoção da Saúde, os clientes tem acesso a um pacote de 
serviços como consultas agendadas, exames laboratoriais e de imagem. Plano com 
Coparticipação. Para   consultas   em   diversas   especialidades,   exames   e   cuidados integrados: 

CPS Sta Efigênia; CPS Pedro I; CPS Betim; CPS Contagem; CPS Barreiro. 

UNIPART / UNIMAX 

Com  o  Unipart  você  conta  com  a  Rede  Ampla  de  atendi-mento da Unimed BH, formada 
pela maior e mais comple-ta rede do estado. Mais de 5.000 médicos cooperados. Mais de  340  
hospitais,  clínicas  e  laboratórios.  Acesso  a  Rede  Própria. As consultas são agendadas pelos 
clientes direta-mente nos consultórios dos médicos cooperados e também através do 
Agendamento On-line de Consultas, que   disponibiliza  uma  agenda  on-line,  acessível  via  
internet,  por especialidade médica.  

Todos os produtos Unimed BH possuem atendimento de urgência e 
emergência em todo território nacional através do Sistema Unimed. 
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Odontológico 

Planos oferecidos com coberturas na medida certa para o cuidado com a saúde bucal. 
Procedimentos como consultas, radiografias, atendimentos de urgência 24 horas, ações de 
prevenção (limpeza, aplicação de flúor), restaurações,tratamento de gengiva, tratamento de 
canal, cirurgias de pequeno porte, dentre outro serviços. Informe-se sobre as opções de plano 
da Unimed-BH e escolha o melhor para você e sua família. Opções de planos com atendimento 
nacional. Sem coparticipação. Atendimento 24 horas via central de atendimento.  

Transporte aeromédico 

Em parceria com a Unimed Aeromédica, oferece aos seus clientes o transporte aéreo de 
urgência inter-hospitalar, com abrangência nacional realizado por aeronaves equipadas com 
recursos de UTI. O serviço é realizado quando o paciente necessita ser transferido para o 
hospital mais próximo que lhe ofereça os recursos adequados. Para isso, é necessário que o 
quadro clínico do beneficiário permita o transporte/remoção, mediante solicitação do médico 
assistente do beneficiário/paciente. Atendimento 24 horas, 7 dias por semana. Equipe médica 
própria treinada no Brasil e no exterior. Especializada no transporte de recém-nascidos. 
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Produto: UNIMED PLENO REGIONAL EMPRESARIAL ENFERMARIA     |REGISTRO ANS: 468.238/12-6 
Produto: UNIMED PLENO REGIONAL EMPRESARIAL APARTAMENTO|REGISTRO ANS: 468.237/12-8 
Rede: Unimed Pleno | Planos: Coletivo Empresarial | Cobertura: Ambulatorial + Hospitalar Com 
Obstetrícia | Abrangência: Grupo de municípios | Pagamento: Pré-pagamento com cobrança de 
coparticipação l Área de Atuação: Regional – Belo Horizonte, Betim e Contagem 
 

UNIMED PLENO REGIONAL 

FAIXA ETÁRIA ENFERMARIA APARTAMENTO 

0   A 18 ANOS R$ 143,66 R$ 196,77 

19 A 23 ANOS R$ 172,41 R$ 236,12 

24 A 28 ANOS R$ 213,79 R$ 292,79 

29 A 33 ANOS R$ 265,08 R$ 363,04 

34 A 38 ANOS R$ 296,91 R$ 406,61 

39 A 43 ANOS R$ 308,77 R$ 422,87 

44 A 48 ANOS R$ 389,07 R$ 532,84 

49 A 53 ANOS R$ 443,55 R$ 607,43 

54 A 58 ANOS R$ 527,80 R$ 722,84 

59 ANOS OU MAIS R$ 860,32 R$ 1.178,21 

COPARTICIPAÇÃO 
VALOR FIXO 

DENTRO DA REDE 

VALOR FIXO FORA 

DA REDE 

Consultas e exames em clínica Unimed Pleno ISENTA - 

Consultas médicas em consultório R$ 26,00 R$ 55,00 

Consulta em Pronto Atendimento R$ 46,00 R$ 70,00 

Terapias exclusivamente para diálise, quimioterapia, 
radioterapia e transfusão 

ISENTO ISENTO 

Internação Enfermaria e Apartamento ISENTO ISENTO 

Internação Hospital-dia ISENTO ISENTO 

 
% 

Valor 
Máximo % 

Valor 
Máximo 

Exames, Procedimentos e Terapias reduzidas 90% R$ 25,00 90% R$ 30,00 

Exames, Procedimentos e Terapias diferenciadas 90% R$ 55,00 90% R$ 90,00 

UNIMED AEROMÉDICA PREÇO 

Transporte AEROMÉDICO  R$ 4,66 

SERVIÇO ODONTOLÓGICO PREÇO 

Registro 477.379/16-9 l ODONTOPREV R$ 19,27 

Registro 459.821/09-1 l UNIMED ODONTO R$ 19,27 

COPARTICIPAÇÃO PSIQUIÁTRCA 

Isento de coparticipação pelo prazo máximo de 30 dias, contínuos ou não, por ano de contrato não 
acumulativo. Internação psiquiátrica fica sujeita à coparticipação financeira do 
proponente/representante fixada em 50% do valor da internação, a partir do 31º dia. 
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Produto: UNIFÁCIL FLEX REGIONAL EMPRESARIAL ENFERMARIA| Registro ANS: 467.108/12-2  
Rede: Rede Unifacil | Planos: Coletivo Empresarial | Cobertura: Ambulatorial + Hospitalar Com 
Obstetrícia | Abrangência: Grupo De Municípios | Pagamento: Pré-pagamento com cobrança de 
coparticipação | Área de Atuação: Regional – Área de Atuação Unimed-BH 
 

UNIFÁCIL REGIONAL 

FAIXA ETÁRIA ENFERMARIA 

0   A 18 ANOS R$ 102,32 

19 A 23 ANOS R$ 122,79 

24 A 28 ANOS R$ 152,25 

29 A 33 ANOS R$ 188,80 

34 A 38 ANOS R$ 211,44 

39 A 43 ANOS R$ 219,91 

44 A 48 ANOS R$ 277,10 

49 A 53 ANOS R$ 315,91 

54 A 58 ANOS R$ 375,90 

59 ANOS OU MAIS R$ 612,75 

COPARTICIPAÇÃO 
VALOR FIXO  

DENTRO DA REDE 

VALOR FIXO  FORA DA 

REDE 

Consultas Médicas em Consultório R$ 26,00 R$ 55,00 

Consulta em Pronto Atendimento R$ 40,00 R$ 70,00 

Terapias exclusivamente para diálise, 
quimioterapia, radioterapia e transfusão. 

ISENTO ISENTO 

Internação  R$ 90,00 R$ 130,00 

Internação hospital-dia R$ 90,00 R$ 130,00 

 % Valor Máximo % Valor Máximo 

Exames, Procedimentos e Terapias reduzidas 90% R$ 25,00 90% R$ 30,00 

Exames, Procedimentos e Terapias diferenciadas 90% R$ 55,00 90% R$ 90,00 

UNIMED AEROMÉDICA VALOR FIXO  

Transporte AEROMÉDICO  R$ 4,66 

SERVIÇO ODONTOLÓGICO VALOR FIXO  

Registro 477.379/16-9 l ODONTOPREV  R$ 19,27 

Registro 459.821/09-1 l UNIMED ODONTO R$ 19,27 

COPARTICIPAÇÃO PSIQUIÁTRCA 

Isento de coparticipação pelo prazo máximo de 30 dias, contínuos ou não, por ano de contrato não 
acumulativo. Internação psiquiátrica fica sujeita à coparticipação financeira do 
proponente/representante fixada em 50% do valor da internação, a partir do 31º dia. 
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Produto: UNIPART FLEX ESTADUAL EMPRESARIAL ENFERMARIA| Registro ANS: 459.584/09-0 
Produto: UNIPART FLEX ESTADUAL EMPRESARIAL APARTAMENTO| Registro ANS: 459.585/09-8 
Rede: Ampla Unimed-BH | Planos: Coletivos Empresarial | Cobertura: Ambulatorial + Hospitalar 
Com Obstetrícia | Abrangência: Estadual | Pagamento: Pré-pagamento com cobrança de 
coparticipação | Área de Atuação: Estadual – Minas Gerais 
 

UNIPART ESTADUAL 

FAIXA ETÁRIA ENFERMARIA APARTAMENTO 

0   A 18 ANOS R$ 164,61 R$ 222,50 

19 A 23 ANOS R$ 197,54 R$ 267,00 

24 A 28 ANOS R$ 244,94 R$ 331,07 

29 A 33 ANOS R$ 303,72 R$ 410,53 

34 A 38 ANOS R$ 340,17 R$ 459,80 

39 A 43 ANOS R$ 353,78 R$ 478,17 

44 A 48 ANOS R$ 445,75 R$ 602,48 

49 A 53 ANOS R$ 508,15 R$ 686,83 

54 A 58 ANOS R$ 604,72 R$ 817,34 

59 ANOS OU MAIS R$ 985,67 R$ 1.332,27 

COPARTICIPAÇÃO PREÇO 

Consultas Médicas em Consultório R$ 40,00 

Consulta em Pronto Atendimento R$ 50,00 

Terapias exclusivamente para diálise, quimioterapia, 
radioterapia e transfusão. 

ISENTO 

Internação ISENTO 

Internação Hospital-dia ISENTO 

 % Valor Máximo 

Exames, Procedimentos e Terapias reduzidas 90% R$ 30,00 

Exames, Procedimentos e Terapias diferenciadas 90% R$ 60,00 

UNIMED AEROMÉDICA PREÇO 

Transporte AEROMÉDICO  R$ 4,66 

SERVIÇO ODONTOLÓGICO PREÇO 

Registro 477.379/16-9 l ODONTOPREV R$ 19,27 

Registro 459.821/09-1 l UNIMED ODONTO  R$ 19,27 

COPARTICIPAÇÃO PSIQUIÁTRCA 

Isento de coparticipação pelo prazo máximo de 30 dias, contínuos ou não, por ano de contrato não 
acumulativo. Internação psiquiátrica fica sujeita à coparticipação financeira do 
proponente/representante fixada em 50% do valor da internação, a partir do 31º dia. 
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Produto: UNIMAX ESTADUAL EMPRESARIAL ENFERMARIA| Registro ANS: 459.582/09-3 
Produto: UNIMAX ESTADUAL EMPRESARIAL APARTAMENTO| Registro ANS: 459.583/09-1 
Rede: Ampla | Planos: Coletivos Empresarial | Cobertura: Ambulatorial + Hospitalar Com 
Obstetrícia | Abrangência: Estadual | Pagamento: Pré-pagamento com cobrança de 
coparticipação psiquiátrica |Área de Atuação: Estadual – Minas Gerais 
 

UNIMAX ESTADUAL 

FAIXA ETÁRIA ENFERMARIA APARTAMENTO 

0   A 18 ANOS R$ 374,74 R$ 566,68 

19 A 23 ANOS R$ 449,72 R$ 679,97 

24 A 28 ANOS R$ 557,66 R$ 843,15 

29 A 33 ANOS R$ 691,48 R$ 1.045,52 

34 A 38 ANOS R$ 774,47 R$ 1.171,02 

39 A 43 ANOS R$ 805,42 R$ 1.217,84 

44 A 48 ANOS R$ 1.014,85 R$ 1.534,47 

49 A 53 ANOS R$ 1.156,94 R$ 1.749,26 

54 A 58 ANOS R$ 1.376,75 R$ 2.081,66 

59 ANOS OU MAIS R$ 2.244,12 R$ 3.393,09 

UNIMED AEROMÉDICA PREÇO 

Transporte AEROMÉDICO  R$ 4,66 

SERVIÇO ODONTOLÓGICO PREÇO 

Registro 477.379/16-9 l ODONTOPREV R$ 19,27 

Registro 459.821/09-1 l UNIMED ODONTO R$ 19,27 

COPARTICIPAÇÃO PSIQUIÁTRCA 

Isento de coparticipação pelo prazo máximo de 30 dias, contínuos ou não, por ano de contrato não 
acumulativo. Internação psiquiátrica fica sujeita à coparticipação financeira do 
proponente/representante fixada em 50% do valor da internação, a partir do 31º dia. 

 

Importante: A coparticipação é cobrada do cliente após a utilização dos serviços. Os preços 

deverão ser confirmados no momento da contratação.  

Data base de reajuste: Abril, independente da data de adesão do plano de saúde.  

Taxa de inscrição: Isenta. 
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CARÊNCIA PADRÃO 
Plano ambulatorial + hospitalar com obstetrícia 

− 24 (vinte e quatro) horas - Atendimento de urgência e emergência 

− 30 (trinta) dias - Consultas e exames básicos de diagnóstico e terapia 

− 120 (cento e vinte) dias - Cirurgia Ambulatorial 

− 180 (cento e oitenta) dias - Demais cirurgias 

− 180 (cento e oitenta) dias - Exames especiais de diagnóstico e terapia 

− 180 (cento e oitenta) dias - Diálise, hemodiálise e fisioterapia 

− 180 (cento e oitenta) dias - Internações 

− 180 (cento e oitenta) dias - Demais procedimentos e terapias 

− 300 (trezentos) dias - Partos a termo 

Odontológico 

− 24 horas - Urgência e emergência 

− 90 dias - Demais procedimentos 

Transporte aeromédico 

− 60 (sessenta) dias para transporte aeromédico; 

 

REDE DE ATENDIMENTO 
Consulte a rede de atendimento em: 

https://portal.unimedbh.com.br/wps/portal/corp/como_utilizar_plano/saiba_como_utilizar_p
lano/download_documentos#!/#main-container 

 
  

ÁREA DE COMERCIALIZAÇÃO 
 
Baldim, Barão de Cocais, Belo Horizonte, Betim, Brumadinho, Caeté, Capim Branco, Catas Altas, 

Conceição do Mato Dentro, Confins, Contagem, Esmeraldas, Ibirité, Igarapé, Jaboticatubas, 

Juatuba, Lagoa Santa, Mário Campos, Matozinhos, Nova Lima, Nova União, Pedro Leopoldo, 

Raposos, Ribeirão das Neves, Rio Acima, Sabará, Santa Bárbara, Santa Luzia, Santana do Riacho, 

São Joaquim de Bicas, São José da Lapa, Sarzedo, Taquaraçu, Vespasiano. 



 

 

 

         UNIMED BELO HORIZONTE 
SICOOB COOPERCORREIOS AGÊNCIA 4297 

VIGÊNCIA ABRIL 2023 
 

 


