Caixa de
Assisténcia dos
U Servidores

Fazendarios
Estaduais

CAFAZ

Substituicao de Prestadores

Conheca a substituicado da Rede Assistencial da CAFAZ
Atendendo a lei n°13.003, Resolugao Normativa n® 567 (ANS), divulgamos a seguir as informagdes sobre as substituicbes de
prestadores de servigos de atencao a saude nao hospitalares da rede assistencial da CAFAZ.

1. Identificacao da operadora.
Razao social Registro ANS Nome comercial do plano de saude Registro do Plano na ANS
Caixa de Assisténcia dos Plano CAFAZ Master Plus 467.245/12-3 Data da |
Servidores 35.912-2 Publicagcao
FazendariosEstaduais Plano CAFAZ Master Saude 462.262/10-6
2. Identificagdo dos prestadores de servigos de atencdo a saiide NAO HOSPITALARES que foram substituidos.
INFORMACOES PRESTADOR EXCLUIDO INFORMACOES PRESTADOR INCLUIDO
Data exclusao: 13/02/2025 Data inclusdo: 13/02/2025
CNPJ/CPF: CNPJ/CPF: 05.329.242/0001-47 CNPJ/CPF: 63.375.455/0001-01
Nome: Clinica Santo Eugenio Ltda - CENTISER Nome: ?S;EBA?FROTI?OP(;T@/ES LTDA  |13/01/2025
Tipo Prestador: Clinica ou Centro de Especialidade Tipo Prestador: Hospital Especializado
Especialidade: Ortopedia e traumatologia Especialidade: Ortopedia e traumatologia
Endereco: Rua Carlos Vasconcelos, 2552 - Joaquim Endereco:Endereco: Av Pontes Vieira - Dionisio
Tavora Torres
Cidade/ UF: Fortaleza, Ceara Cidade/ UF: Fortaleza, Ceara
Telefone: (85) 3246-9627 e (85) 99292-6565 Telefone: (85) 4009-0404
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Estaduais

CAFAZ

1. Identificacao da operadora.

Razao social Registro ANS Nome comercial do plano de saude Registro do Plano na ANS
Plano CAFAZ Data da
Caixa de Assisténcia dos 35.912.2 Master Plus 467.245/12-3 Publicacao
Servidores FazendariosEstaduais
Plano CAFAZ Master Saude 462.262/10-6
2. Identificagdo dos prestadores de servigos de atencdo a saide NAO HOSPITALARES que foram substituidos.
INFORMACOES PRESTADOR EXCLUIDO INFORMACOES PRESTADOR INCLUIDO
Data exclusao: 14/02/2025 Data inclusao: 29/01/2025
CNPJ/CPF: 57.607.958/0001-62 CNPJ/CPF: 49.991.641/0001-44
Nome: Livia Castelo Branco Psiquiatria Nome: Rm Tavares Sociedade Medica
) Servicos Medicos Ltda ' Ltda 14/01/2025

Tipo Prestador:

CONSULTORIO ISOLADO

Tipo Prestador:

CONSULTORIO ISOLADO

Especialidade:

Psiquiatria

Especialidade:

Psiquiatria

Rua Frei Mansueto, 106 -

Endereco: Rua Frei Mansueto, 106 - Meireles Endereco: .

Meireles
Cidade/ UF: Fortaleza - Ceara Cidade/ UF: Fortaleza - Ceara
Telefone: (85) 3101 2036 Telefone: (85) 3101 2036




Caixa de
Assisténcia dos
, Servidores

Fazendarios
Estaduais

CAFAZ

1. Identificacao da operadora.
Razao social Registro ANS Nome comercial do plano de saude Registro do Plano na ANS
Data de
g:;t?di?e,:s:;s:eé:gzi::Estaduais 35.912.2 Plano CAFAZ Master Plus 467.245/12-3 publicacao
Plano CAFAZ Master Saude 462.262/10-6
2. Identificagdo dos prestadores de servigos de atencdo a saide NAO HOSPITALARES que foram substituidos.
INFORMACOES PRESTADOR EXCLUIDO INFORMACOES PRESTADOR INCLUIDO
Data excluséo: 14/02/2025 Data exclusao: 29/01/2025
CNPJ/CPF: 31.333.778/0001-46 CNPJ/CPF: 49.991.641/0001-44
. Rm Tavares Sociedade Medica
Nome: Jean de Lemos Cid Nome: Lida 14/01/2025
Tipo Prestador: CONSULTORIO ISOLADO Tipo Prestador: CONSULTORIO ISOLADO
Especialidade: Psiquiatria Especialidade: Psiquiatria
Endereco: Rua Frei Mansueto, 106 - Meireles |Endereco: I?/I:?r;:aesl Mansueto, 106 -
Cidade/ UF: Fortaleza - Ceara Cidade/ UF: Fortaleza - Ceara
Telefone: (85) 3101 2036 Telefone: (85) 3101 2036
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1. Identificacao da operadora.

Razao social

Registro ANS

Nome comercial do plano de saude

Registro do Plano na ANS

Caixa de Assisténcia dos Plano CAFAZ Master Plus 467.245/12-3 Data de
Servidores Fazendarios 35.912-2 publicacao
Estaduais Plano CAFAZ Master Saude 462.262/10-6
2. Identificacao dos prestadores de servicos de atencao a saide HOSPITALARES que foram substituidos.
INFORMACOES PRESTADOR EXCLUIDO INFORMACOES PRESTADOR INCLUIDO
Data exclusao: 27/02/2025 Data inclusao: 28/02/2025
CNPJ/CPF: 29.435.005/0074-84 CNPJ/CPF: 44.269.579/0031-83
Esho Empresa de Servicos Seisa Servicos Integrados de
Nome: . Nome:
Hospitalares S.a. Saude Ltda 28/01/2025

Tipo Prestador:

Hospital Geral

Tipo Prestador:

Hospital Geral

Especialidade:

Diversas

Especialidade:

Diversas

R Republica do Libano, 747 -

R Republica do Libano, 747 -

End : . End : .

naerego Meireles naereeo Meireles
Cidade/ UF: Fortaleza - Ceara Cidade/ UF: Fortaleza - Ceara
Telefone: (85) 4012-0012 Telefone: (85) 4012-0012
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1. Identificacao da operadora.
Razao social Registro ANS Nome comercial do plano de saude Registro do Plano na ANS
Caixa de Assisténcia dos Plano CAFAZ Master Plus 467.245/12-3 Data de
Servidores Fazendarios 35.912-2 publicacao
Estaduais Plano CAFAZ Master Saude 462.262/10-6
2. Identificagdo dos prestadores de servigos de atencdo a saide NAO HOSPITALARES que foram substituidos.
INFORMACOES PRESTADOR EXCLUIDO INFORMACOES PRESTADOR INCLUIDO
Data exclusao: 04/04/2025 Data inclusao: 05/04/2025
CNPJ/CPF: 40.648.474/0001-69 CNPJ/CPF: 49.991.641/0001-44
Nome: Viva A Vida Psiquiatria E Servicos Nome: Rm Tavares Sociedade Medica
) Medicos Ltda ' Ltda
CLINICA OU CENTRO DE 06/03/2025
Tipo Prestador: ESPECIALIDADE Tipo Prestador: CONSULTORIO ISOLADO
Especialidade: Psiquiatria Especialidade: Psiquiatria
Av Desembargador Moreira, 1300 Rua Frei Mansueto, 106 -
Endereco: Endereco: .
- Aldeota Meireles
Cidade/ UF: Fortaleza - Ceara Cidade/ UF: Fortaleza - Ceara
Telefone: (85) 3013-5557 Telefone: (85) 3101 2036
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1. Identificacao da operadora.

Razao social

Registro ANS

Nome comercial do plano de saude

Registro do Plano na ANS

Caixa de Assisténcia dos Plano CAFAZ Master Plus 467.245/12-3 Datade
Servidores Fazendarios 35.912-2 publicagéo
Estaduais Plano CAFAZ Master Saude 462.262/10-6

2. Identificagdo dos prestadores de servigos de atencdo a saide NAO HOSPITALARES que foram substituidos.

INFORMACOES PRESTADOR EXCLUIDO INFORMACOES PRESTADOR INCLUIDO

Data excluséao: 28/05/2025 Data inclus3o: 29/05/2025

CNPJ/CPF: 07.136.971/0001-02 CNPJ/CPF: 07.272.404/0001-83

Nome: Wilka E Ponte Ltda Nome: Gastroclinica

Tipo Prestador: Hospital Geral Tipo Prestador: Hospital Geral 20/04/2025

Especialidade:

Urgéncia/Emergéncia Ginecologia e

Obstetricia

Especialidade:

Urgéncia/Emergéncia Ginecologia
e Obstetricia

Av Santos Dumont, 1168 -

Endereco: Av Santos Dumont, 1168 - Aldeota |Endereco:
Aldeota
Cidade/ UF: Fortaleza - Ceara Cidade/ UF: Fortaleza - Ceara
Telefone: (85) 4011-0100, (85) 4011-0200 Telefone: (85) 3486-8700, (85) 3486-8712,

(85) 3486-8714, (85) 3486-8740
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1. Identificacao da operadora.
Razao social Registro ANS Nome comercial do plano de saude Registro do Plano na ANS
Caixa de Assisténcia dos Plano CAFAZ Master Plus 467.245/12-3 Datade
Servidores Fazendarios 35.912-2 publicagéo
Estaduais Plano CAFAZ Master Saude 462.262/10-6
2. Identificagdo dos prestadores de servigos de atencdo a saide NAO HOSPITALARES que foram substituidos.
INFORMACOES PRESTADOR EXCLUIDO INFORMACOES PRESTADOR INCLUIDO
Data excluséo: 02/07/2025 Data incluséo: 02/07/2025
CNPJ/CPF: NAO INFORMADO CNPJ/CPF: NAO INFORMADO
Nome: Francisco Jose Dias Branco Nome: Aline Salmito Frota
02/06/2025
Tipo Prestador: CONSULTORIO ISOLADO Tipo Prestador: CONSULTORIO ISOLADO
Especialidade: Dermatologista Especialidade: Dermatologista
Endereco: R Antbnio Augusto, 1270 Endereco: Av Dom Luis, 1233 - Sala 1706
Cidade/ UF: Fortaleza - Ceara Cidade/ UF: Fortaleza - Ceara
Telefone: (85) 3252-3476, (85) 98559-6162 Telefone: E:g; Sg:gig;’g(%) 3486-6181,
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CAFAZ

1. Identificacao da operadora.

Razao social

Registro ANS

Nome comercial do plano de saude

Registro do Plano na ANS

Caixa de Assisténcia dos Plano CAFAZ Master Plus 467.245/12-3 Data de
Servidores Fazendarios 35.912-2 publicacao
Estaduais Plano CAFAZ Master Saude 462.262/10-6
2. Identificagdo dos prestadores de servigos de atencdo a saide NAO HOSPITALARES que foram substituidos.
INFORMACOES PRESTADOR EXCLUIDO INFORMACOES PRESTADOR INCLUIDO
Data exclusao: 29/07/2025 Data incluséo: 29/07/2025
CNPJ/CPF: 07.458.739/0001-90 CNPJ/CPF: 43.950.548/0001-05
Nome: Pathus !_aboratorlo de Anatomia Nome: Lgr Patologia Ltda
Patologica Ltda
29/06/2025

Tipo Prestador:

UNIDADE DE APOIO DIAGNOSE E
TERAPIA SADT ISOLADO

Tipo Prestador:

UNIDADE DE APOIO DIAGNOSE E
TERAPIA SADT ISOLADO

Especialidade:

Laboratorio de Analises Clinicas

Especialidade:

Laboratorio de Analises Clinicas

R Fotégrafo Ribeiro, 20 - Dionisio

R Fotografo Ribeiro, 20 -

Endereco: Endereco: e,

¢ Torres ¢ Dionisio Torres
Cidade/ UF: Fortaleza - Ceara Cidade/ UF: Fortaleza - Ceara
Telefone: (85) 3737-0070 Telefone: (85) 99152-8877
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1. Identificacao da operadora.

Razao social Registro ANS Nome comercial do plano de saude Registro do Plano na ANS
Caixa de Assisténcia dos Plano CAFAZ Master Plus 467.245/12-3 Data de
Servidores Fazendarios 35.912-2 publicacao
Estaduais Plano CAFAZ Master Saude 462.262/10-6
2. Identificagdo dos prestadores de servigos de atencdo a saide NAO HOSPITALARES que foram substituidos.
INFORMACOES PRESTADOR EXCLUIDO INFORMACOES PRESTADOR INCLUIDO
Data exclusao: 23/07/2025 Data inclusao: 20/07/2025
CNPJ/CPF: 31.719.672/0001-85 CNPJ/CPF:
Nome: Etc()j;rela E Duete Servicos Medicos Nome: Igor Melo Martins

CLINICA OU CENTRO DE 10/07/2025
Tipo Prestador: ESPECIALIDADE Tipo Prestador: Médico
Especialidade: Psiquiatria Especialidade: Psiquiatria

) ) Rua Frei Mansueto, 106 -
Enderego: Rua Frei Mansueto, 106 - Meireles |Endereco: .
Meireles

Cidade/ UF: Fortaleza - Ceara Cidade/ UF: Fortaleza - Ceara

Telefone: (85) 3101 2036 Telefone: (85) 3101 2036
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1. Identificacao da operadora.

Razao social

Registro ANS

Nome comercial do plano de saude

Registro do Plano na ANS

Caixa de Assisténcia dos Plano CAFAZ Master Plus 467.245/12-3 Datade
Servidores Fazendarios 35.912-2 publicagéo
Estaduais Plano CAFAZ Master Saude 462.262/10-6
2. Identificacao dos prestadores de servicos de atencao a saide HOSPITALARES que foram substituidos.
INFORMACOES PRESTADOR EXCLUIDO INFORMACOES PRESTADOR INCLUIDO
Data excluséo: 23/07/2025 Data incluséo: 20/07/2025
CNPJ/CPF: 49.991.641/0001-44 CNPJ/CPF:
Nome: Rm Tavares Sociedade Medica Ltda |Nome: Igor Melo Martins
CLINICA OU CENTRO DE 10/07/2025

Tipo Prestador:

ESPECIALIDADE

Tipo Prestador:

Médico

Especialidade:

Psiquiatria

Especialidade:

Psiquiatria

Rua Frei Mansueto, 106 -

Endereco: Rua Frei Mansueto, 106 - Meireles |Endereco: .

Meireles
Cidade/ UF: Fortaleza - Ceara Cidade/ UF: Fortaleza - Ceara
Telefone: (85) 3101 2036 Telefone: (85) 3101 2036
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1. Identificacao da operadora.
Razao social Registro ANS Nome comercial do plano de saude Registro do Plano na ANS
Caixa de Assisténcia dos Plano CAFAZ Master Plus 467.245/12-3 Datade
Servidores Fazendarios 35.912-2 publicagéo
Estaduais Plano CAFAZ Master Saude 462.262/10-6
2. Identificacao dos prestadores de servicos de atencao a saide HOSPITALARES que foram substituidos.
INFORMACOES PRESTADOR EXCLUIDO INFORMACOES PRESTADOR INCLUIDO
Data excluséo: 16/09/2025 Data incluséo: 17/09/2025
CNPJ/CPF: 60.975.737/0035-09 CNPJ/CPF: 07.272.404/0001-83
Nome: Sociedade Beneficente Sdo Camilo  [Nome: Gastroclinica
Tipo Prestador: Hospital Geral Tipo Prestador: Hospital Geral 18/08/2025
Especialidade: Ginecologia e Obstetricia Especialidade: Ginecologia e Obstetricia
Endereco: Rua Costa Barros, 833 - Aldeota |Endereco: ﬁ;;:str:()s bumont, 3371 -
Cidade/ UF: Fortaleza - Ceara Cidade/ UF: Fortaleza - Ceara
Telefone: (85) 3464-7000, (85) 3464-7082, (85) Telefone: (85) 3486-8700, (85) 3486-8712,
3464-7280 (85) 3486-8714, (85) 3486-8740
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1. Identificacao da operadora.

Razao social

Registro ANS

Nome comercial do plano de saude

Registro do Plano na ANS

Caixa de Assisténcia dos Plano CAFAZ Master Plus 467.245/12-3 Data de
Servidores Fazendarios 35.912-2 publicagéo
Estaduais Plano CAFAZ Master Saude 462.262/10-6
2. Identificacao dos prestadores de servicos de atencao a saide HOSPITALARES que foram substituidos.
INFORMACOES PRESTADOR EXCLUIDO INFORMACOES PRESTADOR INCLUIDO
Data exclusao: 22/10/2025 Data inclusao: 23/10/2025
CNPJ/CPF: 11.794.674/0001-21 CNPJ/CPF: 01.873.957/0003-77
Nome: Hospital Sao Carlos S.a. Nome: S“F’Of'te Nut|.’|C|onaI .

Quimioterapia Ltda

22/09/2025

Tipo Prestador:

Hospital Geral

Tipo Prestador:

CLINICA OU CENTRO DE
ESPECIALIDADE

Especialidade:

Imunobiolégicos

Especialidade:

Imunobiolégicos

Av. Pontes Vieira, 2551 - Dionisio

R. Atilano de Moura, 530 -

Endereco: Endereco: )

¢ Torres ¢ Coco
Cidade/ UF: Fortaleza - Ceara Cidade/ UF: Fortaleza - Ceara
Telefone: (85) 4009-3333 Telefone: (85) 3262-0183
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Servidores
Fazendarios
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CAFAZ

1. Identificacao da operadora.

Razao social

Registro ANS

Nome comercial do plano de saude

Registro do Plano na ANS

Caixa de Assisténcia dos Plano CAFAZ Master Plus 467.245/12-3 Datade
Servidores Fazendarios 35.912-2 publicagéo
Estaduais Plano CAFAZ Master Saude 462.262/10-6

2. Identificacao dos prestadores de servicos de atencao a saide HOSPITALARES que foram substituidos.

INFORMACOES PRESTADOR EXCLUIDO INFORMACOES PRESTADOR INCLUIDO

Data excluséo: 19/04/2026 Data incluséo: 19/03/2026

CNPJ/CPF: N&o se aplica CNPJ/CPF: N&o se aplica

Nome: Suely de Paula Cavalcante Madeiro  [Nome: Hortencia Braga Albuquerque 19/03/2026

Tipo Prestador:

CONSULTORIO ISOLADO

Tipo Prestador:

CONSULTORIO ISOLADO

Especialidade:

Pediatria

Especialidade:

Pediatria

Av. Rui Barbosa, 3136 - Joaquim

Endereco: Enderego: R. Luis Girdo, 1490 - Cambeba
Tavora

Cidade/ UF: Fortaleza - Ceara Cidade/ UF: Fortaleza - Ceara

Telefone: (85) 3227-6140, (85) 3227-6754 Telefone: (85) 3279-3542




Caixa de
Assisténcia dos
, Servidores

Fazendarios
Estaduais

CAFAZ

1. Identificacao da operadora.

Razao social Registro ANS Nome comercial do plano de saude Registro do Plano na ANS

Caixa de Assisténcia dos Plano CAFAZ Master Plus 467.245/12-3 Datade
Servidores Fazendarios 35.912-2 publicagéo
Estaduais Plano CAFAZ Master Saude 462.262/10-6

2. Identificacao dos prestadores de servicos de atencao a saide HOSPITALARES que foram substituidos.

INFORMACOES PRESTADOR EXCLUIDO INFORMACOES PRESTADOR INCLUIDO

Data excluséo: 05/07/2026 Data incluséo: 01/07/2026

CNPJ/CPF: N&o se aplica CNPJ/CPF: N&o se aplica

Nome: Claudia de Oliveira Tanimoto Ribeiro |Nome: Tadeu Farias Feijao 05/06/2026
Tipo Prestador: CONSULTORIO ISOLADO Tipo Prestador: CONSULTORIO ISOLADO

Especialidade: Acupuntura Especialidade: Acupuntura

Endereco: Av. Santos Dumont, 5753 - Papicu |Endereco: R. Sabino Pires, 16 - Aldeota

Cidade/ UF: Fortaleza - Ceara Cidade/ UF: Fortaleza - Ceara

Telefone: (85) 98200-1202 Telefone: (85) 3241-8435, (85) 98714-0144




Caixa de
Assisténcia dos
, Servidores

Fazendarios
Estaduais

CAFAZ

1. Identificacao da operadora.

Razao social

Registro ANS

Nome comercial do plano de saude

Registro do Plano na ANS

Caixa de Assisténcia dos Plano CAFAZ Master Plus 467.245/12-3 Datade
Servidores Fazendarios 35.912-2 publicagéo
Estaduais Plano CAFAZ Master Saude 462.262/10-6

2. Identificacao dos prestadores de servicos de atencao a saide HOSPITALARES que foram substituidos.

INFORMACOES PRESTADOR EXCLUIDO INFORMACOES PRESTADOR INCLUIDO

Data excluséo: 02/09/2026 Data incluséo: 12/10/2026

CNPJ/CPF: N&o se aplica CNPJ/CPF: N&o se aplica

Nome: Keitjane Cardoso do Nascimento Nome: Maria Aparecida Mendes Costa 02/08/2026

Tipo Prestador:

CONSULTORIO ISOLADO

Tipo Prestador:

CONSULTORIO ISOLADO

Especialidade:

Pediatria

Especialidade:

Pediatria

Rua. Monsenhor Bruno,2510-

Rua. Visconde de Maua,2670-

End : End : .

naerego Aldeota naerego Dioniso Torres
Cidade/ UF: Fortaleza - Ceara Cidade/ UF: Fortaleza - Ceara
Telefone: (85) 99639-8069 Telefone: (85) 98733-1010




Caixa de
Assisténcia dos
, Servidores

Fazendarios
Estaduais

CAFAZ

1. Identificacao da operadora.

Razao social Registro ANS Nome comercial do plano de saude Registro do Plano na ANS
Caixa de Assisténcia dos Plano CAFAZ Master Plus 467.245/12-3 Data de
Servidores Fazendarios 35.912-2 publicacao
Estaduais Plano CAFAZ Master Saude 462.262/10-6
2. Identificacao dos prestadores de servicos de atencao a saide HOSPITALARES que foram substituidos.
INFORMACOES PRESTADOR EXCLUIDO INFORMACOES PRESTADOR INCLUIDO
Data exclusao: 25/10/2026 Data inclusao: 02/06/2026
CNPJ/CPF: 20.092.119/0001-49 CNPJ/CPF: 35.813.563/0001-83
Nome: Eﬂaer;ieci:)zas I\liltzc:cal Group - Sevicos Nome: Scm Servicos Medicos Ltda 25/09/2026
Tipo Prestador: CLINICA OU CENTRO DE Tipo Prestador: CLINICA OU CENTRO DE
ESPECIALIDADE ESPECIALIDADE
Especialidade: Endocrinologia Pediatrica Especialidade: Endocrinologia Pediatrica
Endereco: Av: Dom Luis, 1233 - Meireles Endereco: AV. DOM LUIS, 176, SL 507
Cidade/ UF: Fortaleza - Ceara Cidade/ UF: Fortaleza - Ceara
Telefone: (85) 3242-4434, (85) 98777-4434 Telefone: (85) 99662-8186
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	Registro do Plano na ANS
	Caixa de Assistência dos Servidores FazendáriosEstaduais
	35.912-2
	Plano CAFAZ Master Plus
	467.245/12-3
	Data da Publicação
	Plano CAFAZ Master Saúde
	462.262/10-6
	14/01/2025

	2. Identificação dos prestadores de serviços de atenção à saúde NÃO HOSPITALARES que foram substituídos.

	INFORMAÇÕES
	PRESTADOR EXCLUÍDO
	INFORMAÇÕES
	PRESTADOR INCLUÍDO
	Data exclusão:
	14/02/2025
	Data inclusão:
	29/01/2025

	CNPJ/CPF:
	57.607.958/0001-62

	CNPJ/CPF:
	49.991.641/0001-44
	Nome:
	Livia Castelo Branco Psiquiatria Servicos Medicos Ltda
	Nome:
	Rm Tavares Sociedade Medica Ltda
	Tipo Prestador:

	CONSULTORIO ISOLADO
	Tipo Prestador:

	CONSULTORIO ISOLADO
	Especialidade:
	Psiquiatria
	Especialidade:
	Psiquiatria
	Endereço:
	Rua Frei Mansueto, 106 - Meireles
	Endereço:
	Rua Frei Mansueto, 106 - Meireles
	Cidade/ UF:
	Fortaleza -  Ceara
	Cidade/ UF:
	Fortaleza -  Ceara
	Telefone:
	(85) 3101 2036
	Telefone:
	(85) 3101 2036
	Caixa de
	Assistência dos
	Servidores
	Fazendários
	Estaduais

	1. Identificação da operadora.
	Razão social
	Registro ANS
	Nome comercial do plano de saúde
	Registro do Plano na ANS
	Caixa de Assistência dos Servidores FazendáriosEstaduais
	35.912-2
	Plano CAFAZ Master Plus
	467.245/12-3
	Data de publicação
	Plano CAFAZ Master Saúde
	462.262/10-6
	14/01/2025

	2. Identificação dos prestadores de serviços de atenção à saúde NÃO HOSPITALARES que foram substituídos.

	INFORMAÇÕES
	PRESTADOR EXCLUÍDO
	INFORMAÇÕES
	PRESTADOR INCLUÍDO
	Data exclusão:
	14/02/2025
	Data exclusão:
	29/01/2025

	CNPJ/CPF:
	31.333.778/0001-46

	CNPJ/CPF:
	49.991.641/0001-44
	Nome:
	Jean de Lemos Cid
	Nome:
	Rm Tavares Sociedade Medica Ltda
	Tipo Prestador:

	CONSULTORIO ISOLADO
	Tipo Prestador:

	CONSULTORIO ISOLADO
	Especialidade:
	Psiquiatria
	Especialidade:
	Psiquiatria
	Endereço:
	Rua Frei Mansueto, 106 - Meireles
	Endereço:
	Rua Frei Mansueto, 106 - Meireles
	Cidade/ UF:
	Fortaleza -  Ceara
	Cidade/ UF:
	Fortaleza -  Ceara
	Telefone:
	(85) 3101 2036
	Telefone:
	(85) 3101 2036
	Caixa de
	Assistência dos
	Servidores
	Fazendários
	Estaduais

	1. Identificação da operadora.
	Razão social
	Registro ANS
	Nome comercial do plano de saúde
	Registro do Plano na ANS
	Caixa de Assistência dos Servidores Fazendários
	Estaduais
	35.912-2
	Plano CAFAZ Master Plus
	467.245/12-3
	Data de publicação
	Plano CAFAZ Master Saúde
	462.262/10-6
	28/01/2025

	2. Identificação dos prestadores de serviços de atenção à saúde HOSPITALARES que foram substituídos.

	INFORMAÇÕES
	PRESTADOR EXCLUÍDO
	INFORMAÇÕES
	PRESTADOR INCLUÍDO
	Data exclusão: 
	27/02/2025
	Data inclusão: 
	28/02/2025

	CNPJ/CPF:
	29.435.005/0074-84

	CNPJ/CPF:
	44.269.579/0031-83
	Nome:
	Esho Empresa de Servicos Hospitalares S.a.
	Nome:
	Seisa Servicos Integrados de Saude Ltda
	Tipo Prestador:
	Hospital Geral
	Tipo Prestador:
	Hospital Geral
	Especialidade: 
	Diversas
	Especialidade: 
	Diversas
	Endereço:
	R Republica do Libano, 747 - Meireles
	Endereço:
	R Republica do Libano, 747 - Meireles
	Cidade/ UF:
	Fortaleza -  Ceara
	Cidade/ UF:
	Fortaleza -  Ceara
	Telefone:
	(85) 4012-0012
	Telefone:
	(85) 4012-0012
	Caixa de
	Assistência dos
	Servidores
	Fazendários
	Estaduais

	1. Identificação da operadora.
	Razão social
	Registro ANS
	Nome comercial do plano de saúde
	Registro do Plano na ANS
	Caixa de Assistência dos Servidores Fazendários
	Estaduais
	35.912-2
	Plano CAFAZ Master Plus
	467.245/12-3
	Data de publicação
	Plano CAFAZ Master Saúde
	462.262/10-6
	05/03/2025

	2. Identificação dos prestadores de serviços de atenção à saúde NÃO HOSPITALARES que foram substituídos.

	INFORMAÇÕES
	PRESTADOR EXCLUÍDO
	INFORMAÇÕES
	PRESTADOR INCLUÍDO
	Data exclusão: 
	04/04/2025
	Data inclusão: 
	05/04/2025

	CNPJ/CPF:
	40.648.474/0001-69

	CNPJ/CPF:
	49.991.641/0001-44
	Nome:
	Viva A Vida Psiquiatria E Servicos Medicos Ltda
	Nome:
	Rm Tavares Sociedade Medica Ltda
	Tipo Prestador:

	CLINICA OU CENTRO DE ESPECIALIDADE
	Tipo Prestador:

	CONSULTORIO ISOLADO
	Especialidade: 
	Psiquiatria
	Especialidade: 
	Psiquiatria
	Endereço:
	Av Desembargador Moreira, 1300 - Aldeota
	Endereço:
	Rua Frei Mansueto, 106 - Meireles
	Cidade/ UF:
	Fortaleza -  Ceara
	Cidade/ UF:
	Fortaleza -  Ceara
	Telefone:
	(85) 3013-5557
	Telefone:
	(85) 3101 2036
	Caixa de
	Assistência dos
	Servidores
	Fazendários
	Estaduais

	1. Identificação da operadora.
	Razão social
	Registro ANS
	Nome comercial do plano de saúde
	Registro do Plano na ANS
	Caixa de Assistência dos Servidores Fazendários
	Estaduais
	35.912-2
	Plano CAFAZ Master Plus
	467.245/12-3
	Data de publicação
	Plano CAFAZ Master Saúde
	462.262/10-6
	29/04/2025

	2. Identificação dos prestadores de serviços de atenção à saúde NÃO HOSPITALARES que foram substituídos.

	INFORMAÇÕES
	PRESTADOR EXCLUÍDO
	INFORMAÇÕES
	PRESTADOR INCLUÍDO
	Data exclusão: 
	28/05/2025
	Data inclusão: 
	29/05/2025

	CNPJ/CPF:
	07.136.971/0001-02

	CNPJ/CPF:
	07.272.404/0001-83
	Nome:
	Wilka E Ponte Ltda
	Nome:
	Gastroclinica
	Tipo Prestador:
	Hospital Geral
	Tipo Prestador:
	Hospital Geral
	Especialidade: 
	Urgência/Emergência Ginecologia e Obstetrícia
	Especialidade: 
	Urgência/Emergência Ginecologia e Obstetrícia
	Endereço:
	Av Santos Dumont, 1168 - Aldeota
	Endereço:
	Av Santos Dumont, 1168 - Aldeota
	Cidade/ UF:
	Fortaleza -  Ceara
	Cidade/ UF:
	Fortaleza -  Ceara
	Telefone:
	(85) 4011-0100, (85) 4011-0200
	Telefone:
	(85) 3486-8700, (85) 3486-8712, (85) 3486-8714, (85) 3486-8740
	Caixa de
	Assistência dos
	Servidores
	Fazendários
	Estaduais

	1. Identificação da operadora.
	Razão social
	Registro ANS
	Nome comercial do plano de saúde
	Registro do Plano na ANS
	Caixa de Assistência dos Servidores Fazendários
	Estaduais
	35.912-2
	Plano CAFAZ Master Plus
	467.245/12-3
	Data de publicação
	Plano CAFAZ Master Saúde
	462.262/10-6
	02/06/2025

	2. Identificação dos prestadores de serviços de atenção à saúde NÃO HOSPITALARES que foram substituídos.

	INFORMAÇÕES
	PRESTADOR EXCLUÍDO
	INFORMAÇÕES
	PRESTADOR INCLUÍDO
	Data exclusão: 
	02/07/2025
	Data inclusão: 
	02/07/2025

	CNPJ/CPF:
	NÃO INFORMADO
	CNPJ/CPF:
	NÃO INFORMADO
	Nome:
	Francisco Jose Dias Branco
	Nome:
	Aline Salmito Frota
	Tipo Prestador:

	CONSULTORIO ISOLADO
	Tipo Prestador:

	CONSULTORIO ISOLADO
	Especialidade: 
	Dermatologista
	Especialidade: 
	Dermatologista
	Endereço:
	R Antônio Augusto, 1270
	Endereço:
	Av Dom Luis, 1233 - Sala 1706
	Cidade/ UF:
	Fortaleza -  Ceara
	Cidade/ UF:
	Fortaleza -  Ceara
	Telefone:
	(85) 3252-3476, (85) 98559-6162
	Telefone:
	(85) 3486-6171, (85) 3486-6181, (85) 98830-1288
	Caixa de
	Assistência dos
	Servidores
	Fazendários
	Estaduais

	1. Identificação da operadora.
	Razão social
	Registro ANS
	Nome comercial do plano de saúde
	Registro do Plano na ANS
	Caixa de Assistência dos Servidores Fazendários
	Estaduais
	35.912-2
	Plano CAFAZ Master Plus
	467.245/12-3
	Data de publicação
	Plano CAFAZ Master Saúde
	462.262/10-6
	29/06/2025

	2. Identificação dos prestadores de serviços de atenção à saúde NÃO HOSPITALARES que foram substituídos.

	INFORMAÇÕES
	PRESTADOR EXCLUÍDO
	INFORMAÇÕES
	PRESTADOR INCLUÍDO
	Data exclusão: 
	29/07/2025
	Data inclusão: 
	29/07/2025

	CNPJ/CPF:
	07.458.739/0001-90

	CNPJ/CPF:
	43.950.548/0001-05
	Nome:
	Pathus Laboratorio de Anatomia Patologica Ltda
	Nome:
	Lgr Patologia Ltda
	Tipo Prestador:

	UNIDADE DE APOIO DIAGNOSE E TERAPIA SADT ISOLADO
	Tipo Prestador:

	UNIDADE DE APOIO DIAGNOSE E TERAPIA SADT ISOLADO
	Especialidade: 
	Laboratório de Análises Clínicas
	Especialidade: 
	Laboratório de Análises Clínicas
	Endereço:
	R Fotógrafo Ribeiro, 20 - Dionísio Torres
	Endereço:
	R Fotógrafo Ribeiro, 20 - Dionísio Torres
	Cidade/ UF:
	Fortaleza -  Ceara
	Cidade/ UF:
	Fortaleza -  Ceara
	Telefone:
	(85) 3737-0070
	Telefone:
	(85) 99152-8877
	Caixa de
	Assistência dos
	Servidores
	Fazendários
	Estaduais

	1. Identificação da operadora.
	Razão social
	Registro ANS
	Nome comercial do plano de saúde
	Registro do Plano na ANS
	Caixa de Assistência dos Servidores Fazendários
	Estaduais
	35.912-2
	Plano CAFAZ Master Plus
	467.245/12-3
	Data de publicação
	Plano CAFAZ Master Saúde
	462.262/10-6
	10/07/2025

	2. Identificação dos prestadores de serviços de atenção à saúde NÃO HOSPITALARES que foram substituídos.

	INFORMAÇÕES
	PRESTADOR EXCLUÍDO
	INFORMAÇÕES
	PRESTADOR INCLUÍDO
	Data exclusão: 
	23/07/2025
	Data inclusão: 
	20/07/2025

	CNPJ/CPF:
	31.719.672/0001-85

	CNPJ/CPF:
	Nome:
	Correia E Duete Servicos Medicos Ltda
	Nome:
	Igor Melo Martins
	Tipo Prestador:

	CLINICA OU CENTRO DE ESPECIALIDADE
	Tipo Prestador:
	Médico
	Especialidade: 
	Psiquiatria
	Especialidade: 
	Psiquiatria
	Endereço:
	Rua Frei Mansueto, 106 - Meireles
	Endereço:
	Rua Frei Mansueto, 106 - Meireles
	Cidade/ UF:
	Fortaleza -  Ceara
	Cidade/ UF:
	Fortaleza -  Ceara
	Telefone:
	(85) 3101 2036
	Telefone:
	(85) 3101 2036
	Caixa de
	Assistência dos
	Servidores
	Fazendários
	Estaduais

	1. Identificação da operadora.
	Razão social
	Registro ANS
	Nome comercial do plano de saúde
	Registro do Plano na ANS
	Caixa de Assistência dos Servidores Fazendários
	Estaduais
	35.912-2
	Plano CAFAZ Master Plus
	467.245/12-3
	Data de publicação
	Plano CAFAZ Master Saúde
	462.262/10-6
	10/07/2025

	2. Identificação dos prestadores de serviços de atenção à saúde HOSPITALARES que foram substituídos.

	INFORMAÇÕES
	PRESTADOR EXCLUÍDO
	INFORMAÇÕES
	PRESTADOR INCLUÍDO
	Data exclusão: 
	23/07/2025
	Data inclusão: 
	20/07/2025

	CNPJ/CPF:
	49.991.641/0001-44

	CNPJ/CPF:
	Nome:
	Rm Tavares Sociedade Medica Ltda
	Nome:
	Igor Melo Martins
	Tipo Prestador:

	CLINICA OU CENTRO DE ESPECIALIDADE
	Tipo Prestador:
	Médico
	Especialidade: 
	Psiquiatria
	Especialidade: 
	Psiquiatria
	Endereço:
	Rua Frei Mansueto, 106 - Meireles
	Endereço:
	Rua Frei Mansueto, 106 - Meireles
	Cidade/ UF:
	Fortaleza -  Ceara
	Cidade/ UF:
	Fortaleza -  Ceara
	Telefone:
	(85) 3101 2036
	Telefone:
	(85) 3101 2036
	Caixa de
	Assistência dos
	Servidores
	Fazendários
	Estaduais

	1. Identificação da operadora.
	Razão social
	Registro ANS
	Nome comercial do plano de saúde
	Registro do Plano na ANS
	Caixa de Assistência dos Servidores Fazendários
	Estaduais
	35.912-2
	Plano CAFAZ Master Plus
	467.245/12-3
	Data de publicação
	Plano CAFAZ Master Saúde
	462.262/10-6
	18/08/2025

	2. Identificação dos prestadores de serviços de atenção à saúde HOSPITALARES que foram substituídos.

	INFORMAÇÕES
	PRESTADOR EXCLUÍDO
	INFORMAÇÕES
	PRESTADOR INCLUÍDO
	Data exclusão: 
	16/09/2025
	Data inclusão: 
	17/09/2025

	CNPJ/CPF:
	60.975.737/0035-09

	CNPJ/CPF:
	07.272.404/0001-83
	Nome:
	Sociedade Beneficente São Camilo
	Nome:
	Gastroclinica
	Tipo Prestador:
	Hospital Geral
	Tipo Prestador:
	Hospital Geral
	Especialidade: 
	Ginecologia e Obstetrícia
	Especialidade: 
	Ginecologia e Obstetrícia
	Endereço:
	Rua Costa Barros, 833 - Aldeota
	Endereço:
	Av Santos Dumont, 3371 - Aldeota
	Cidade/ UF:
	Fortaleza - Ceara
	Cidade/ UF:
	Fortaleza -  Ceara
	Telefone:
	(85) 3464-7000, (85) 3464-7082, (85) 3464-7280
	Telefone:
	(85) 3486-8700, (85) 3486-8712, (85) 3486-8714, (85) 3486-8740
	Caixa de
	Assistência dos
	Servidores
	Fazendários
	Estaduais

	1. Identificação da operadora.
	Razão social
	Registro ANS
	Nome comercial do plano de saúde
	Registro do Plano na ANS
	Caixa de Assistência dos Servidores Fazendários
	Estaduais
	35.912-2
	Plano CAFAZ Master Plus
	467.245/12-3
	Data de publicação
	Plano CAFAZ Master Saúde
	462.262/10-6
	22/09/2025

	2. Identificação dos prestadores de serviços de atenção à saúde HOSPITALARES que foram substituídos.

	INFORMAÇÕES
	PRESTADOR EXCLUÍDO
	INFORMAÇÕES
	PRESTADOR INCLUÍDO
	Data exclusão: 
	22/10/2025
	Data inclusão: 
	23/10/2025

	CNPJ/CPF:
	11.794.674/0001-21

	CNPJ/CPF:
	01.873.957/0003-77
	Nome:
	Hospital São Carlos S.a.
	Nome:
	Suporte Nutricional E Quimioterapia Ltda
	Tipo Prestador:
	Hospital Geral
	Tipo Prestador:

	CLINICA OU CENTRO DE ESPECIALIDADE
	Especialidade: 
	Imunobiológicos
	Especialidade: 
	Imunobiológicos
	Endereço:
	Av. Pontes Vieira, 2551 - Dionísio Torres
	Endereço:
	R. Atilano de Moura, 530 - Cocó
	Cidade/ UF:
	Fortaleza - Ceara
	Cidade/ UF:
	Fortaleza -  Ceara
	Telefone:
	(85) 4009-3333
	Telefone:
	(85) 3262-0183
	Caixa de
	Assistência dos
	Servidores
	Fazendários
	Estaduais

	1. Identificação da operadora.
	Razão social
	Registro ANS
	Nome comercial do plano de saúde
	Registro do Plano na ANS
	Caixa de Assistência dos Servidores Fazendários
	Estaduais
	35.912-2
	Plano CAFAZ Master Plus
	467.245/12-3
	Data de publicação
	Plano CAFAZ Master Saúde
	462.262/10-6
	19/03/2026

	2. Identificação dos prestadores de serviços de atenção à saúde HOSPITALARES que foram substituídos.

	INFORMAÇÕES
	PRESTADOR EXCLUÍDO
	INFORMAÇÕES
	PRESTADOR INCLUÍDO
	Data exclusão: 
	19/04/2026
	Data inclusão: 
	19/03/2026

	CNPJ/CPF:
	Não se aplica

	CNPJ/CPF:
	Não se aplica
	Nome:
	Suely de Paula Cavalcante Madeiro
	Nome:
	Hortencia Braga Albuquerque
	Tipo Prestador:

	CONSULTORIO ISOLADO
	Tipo Prestador:

	CONSULTORIO ISOLADO
	Especialidade: 
	Pediatria
	Especialidade: 
	Pediatria
	Endereço:
	Av. Rui Barbosa, 3136 - Joaquim Tavora
	Endereço:
	R. Luís Girão, 1490 - Cambeba
	Cidade/ UF:
	Fortaleza - Ceara
	Cidade/ UF:
	Fortaleza -  Ceara
	Telefone:
	(85) 3227-6140, (85) 3227-6754
	Telefone:
	(85) 3279-3542
	Caixa de
	Assistência dos
	Servidores
	Fazendários
	Estaduais

	1. Identificação da operadora.
	Razão social
	Registro ANS
	Nome comercial do plano de saúde
	Registro do Plano na ANS
	Caixa de Assistência dos Servidores Fazendários
	Estaduais
	35.912-2
	Plano CAFAZ Master Plus
	467.245/12-3
	Data de publicação
	Plano CAFAZ Master Saúde
	462.262/10-6
	05/06/2026

	2. Identificação dos prestadores de serviços de atenção à saúde HOSPITALARES que foram substituídos.

	INFORMAÇÕES
	PRESTADOR EXCLUÍDO
	INFORMAÇÕES
	PRESTADOR INCLUÍDO
	Data exclusão: 
	05/07/2026
	Data inclusão: 
	01/07/2026

	CNPJ/CPF:
	Não se aplica

	CNPJ/CPF:
	Não se aplica
	Nome:
	Claudia de Oliveira Tanimoto Ribeiro
	Nome:
	Tadeu Farias Feijao
	Tipo Prestador:

	CONSULTORIO ISOLADO
	Tipo Prestador:

	CONSULTORIO ISOLADO
	Especialidade: 
	Acupuntura
	Especialidade: 
	Acupuntura
	Endereço:
	Av. Santos Dumont, 5753 - Papicu
	Endereço:
	R. Sabino Pires, 16 - Aldeota
	Cidade/ UF:
	Fortaleza - Ceara
	Cidade/ UF:
	Fortaleza -  Ceara
	Telefone:
	(85) 98200-1202
	Telefone:
	(85) 3241-8435, (85) 98714-0144
	Caixa de
	Assistência dos
	Servidores
	Fazendários
	Estaduais

	1. Identificação da operadora.
	Razão social
	Registro ANS
	Nome comercial do plano de saúde
	Registro do Plano na ANS
	Caixa de Assistência dos Servidores Fazendários
	Estaduais
	35.912-2
	Plano CAFAZ Master Plus
	467.245/12-3
	Data de publicação
	Plano CAFAZ Master Saúde
	462.262/10-6
	02/08/2026

	2. Identificação dos prestadores de serviços de atenção à saúde HOSPITALARES que foram substituídos.

	INFORMAÇÕES
	PRESTADOR EXCLUÍDO
	INFORMAÇÕES
	PRESTADOR INCLUÍDO
	Data exclusão: 
	02/09/2026
	Data inclusão: 
	12/10/2026

	CNPJ/CPF:
	Não se aplica

	CNPJ/CPF:
	Não se aplica
	Nome:
	Keitjane Cardoso do Nascimento
	Nome:
	Maria Aparecida Mendes Costa
	Tipo Prestador:

	CONSULTORIO ISOLADO
	Tipo Prestador:

	CONSULTORIO ISOLADO
	Especialidade: 
	Pediatria
	Especialidade: 
	Pediatria
	Endereço:
	Rua. Monsenhor Bruno,2510-Aldeota
	Endereço:
	Rua. Visconde de Mauá,2670- Dioniso Torres
	Cidade/ UF:
	Fortaleza - Ceara
	Cidade/ UF:
	Fortaleza -  Ceara
	Telefone:
	(85) 99639-8069
	Telefone:
	(85) 98733-1010
	Caixa de
	Assistência dos
	Servidores
	Fazendários
	Estaduais

	1. Identificação da operadora.
	Razão social
	Registro ANS
	Nome comercial do plano de saúde
	Registro do Plano na ANS
	Caixa de Assistência dos Servidores Fazendários
	Estaduais
	35.912-2
	Plano CAFAZ Master Plus
	467.245/12-3
	Data de publicação
	Plano CAFAZ Master Saúde
	462.262/10-6
	25/09/2026

	2. Identificação dos prestadores de serviços de atenção à saúde HOSPITALARES que foram substituídos.

	INFORMAÇÕES
	PRESTADOR EXCLUÍDO
	INFORMAÇÕES
	PRESTADOR INCLUÍDO
	Data exclusão: 
	25/10/2026
	Data inclusão: 
	02/06/2026

	CNPJ/CPF:
	20.092.119/0001-49

	CNPJ/CPF:
	35.813.563/0001-83
	Nome:
	Barreira Medical Group - Sevicos Medicos Ltda
	Nome:
	Scm Servicos Medicos Ltda
	Tipo Prestador:

	CLINICA OU CENTRO DE ESPECIALIDADE
	Tipo Prestador:

	CLINICA OU CENTRO DE ESPECIALIDADE
	Especialidade: 
	Endocrinologia Pediátrica
	Especialidade: 
	Endocrinologia Pediátrica
	Endereço:
	Av: Dom Luís, 1233 - Meireles
	Endereço:

	AV. DOM LUIS, 176, SL 507
	Cidade/ UF:
	Fortaleza - Ceara
	Cidade/ UF:
	Fortaleza -  Ceara
	Telefone:
	(85) 3242-4434, (85) 98777-4434
	Telefone:
	(85) 99662-8186


