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Protocolo 593.007 

INFORMATIVO DE SUBSTITUIÇÃO DE PRESTADORES 
 

 

A NOTRE DAME INTERMÉDICA SAÚDE S.A., devidamente registrada sob o CNPJ 
44.649.812/0001-38 e inscrita na Agência Nacional de Saúde Suplementar – ANS sob o 
número 35.901-7, vem por meio deste, em 14 de agosto de 2024, comunicar aos seus 
beneficiários, alteração na sua rede assistencial, conforme a seguir exposto: 
 

PRESTADOR(A) QUE ESTÁ SENDO PARCIALMENTE SUBSTITUÍDO(A): 

 

Nome:  1823 - HOSP E MATERNIDADE VIDAS S/C LTDA 

CNPJ:  96.534.300 / 0001-20 

CNES:  3045625 

Endereço:  AV N SRA DO SABARA, 2375 - VL SANTANA 

Cidade:  SAO PAULO UF:  SP CEP:  04685-006 

Telefone:  (11) 33219450 E-mail:   

Encerramento dos atendimentos:  14/09/2024 

Tipo de Estabelecimento:  HOSPITAL GERAL 

Serviços impactados:  MATERNIDADE – TODOS OS PLANOS 

 

 

PRESTADOR(A) SUBSTITUTO(A): 

 

Nome:  34907 – HOSPITAL SALVALUS 

CNPJ:  44.649.812 / 0284-90 

CNES:  9554157 

Endereço:  R BRESSER, 1954 – MOOCA 

Cidade: SAO PAULO UF:  SP CEP:  03164-160 

Telefone:  (11) 2662-2000 E-mail:   

Início dos atendimentos:  14/09/2024 

Tipo de Estabelecimento:  HOSPITAL GERAL 

Serviços absorvidos:  MATERNIDADE 

 

 

 
 

 


