2'5 REAL GRANDEZA

Fundacao de Previdéncia e Assisténcia Social

MANUAL DE ORIENTACOES
AO PRESTADOR

Planos SALUTEM e SALVUS

Versao 1-01/07/2019



\/
e & REAL GRANDEZA

Fundacdo de Previdéncia e Assisténcia Social

Sumario
APRESENTACAD . et itiitiitiitiitiiseseeseesesesesssesesenssesssesssesssssssssssesssenssesssenssenssasssanssasssanssassssssssssssnssssssnns 3
IDENTIFICACAO DOS BENEFICIARIOS .....vceeuiissiessisssesssssssesssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssasssssssssnsss 4
ABRANGENCIA ......ecouiiueieirieeiiseesesssssssesessessssossssssnsssssssssnssnsssssssssnssnssssssssssnsssssssssssnssnssssssnsenssnssssssnssnssnes 5
REDE CREDENCIADA. ......ccceutisseisseesseesseessssssessssesssssssssssssssssssssssssssssssssnssssssssssssssssssssssssssssssssssssessnsssssssnsss 5
COBERTURA E TABELA DE HONORARIOS .....ccouieuieueieiseisssssessessssssssnessessssssesssssssssssnsssssssssnsenssnnsssssnssnnsnes 6
ATENDIMENTO AO BENEFICIARIO....ccccuiisuiisuiiesiseseesesesesesssssssssssssssssssssensssnsssnsssssssssssnsssssssssssnsssnssssssnes 9
INFORMAGOES GERAIS ...ttt ettt ettt st s st et sssae s eas st et e s e st et esssaeseesssbessensereseensans 9
ATENDIMENTOS DE URGENCIA E EMERGENCIA ..ottt eeeeeeeeeeeeeeseeeeeeeeeeeeeneneeneseesnenen 10
MECANISMO DE REGULACAD ...ttt ettt ettt ettt s st essae s seses e enenennsaas 11
PERICIAS PREVIAS ..ot eeeeeeteeeeeeteeeueeteeeseeteseneeeseseneaeaneeesseseneasenenessesentasenensssesestasenenessesesenseneenns 12
PROCEDIMENTOS COM NECESSIDADE DE TERMO DE CONSENTIMENTO ..cevevieveeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeenenns 13
ACUPUNTURA ..ottt eaeeee e aeee et saeeeeeteeeeseneseesseneseeaeeneseeaseneseeneeressesseneseeseenesaenseneseessenens 13
TRATAMENTO SERIADOD ..ottt et eeeee et eeeee et seeeeeeeeeeseenessessenessensenessesseneseeseenesnensenesnesnenens 13
QUIMIOTERAPIA E RADIOTERAPIA ..ottt e ettt eee et et eae et eaeeaeeteeesaeeeeeeeeeeeeneseeseeaeseeeene 14
REIMOGOES ...ttt ettt ettt e ettt et e st st e st e st e ts et es e st et es s st st eststs st esssteesesssasstesssessaensses 14
INTERNAGOES ...ttt ettt ettt a et et e st st et et s st st et s saseaess st s et esssas st esssessaensses 14
ORTESES, PROTESES E MATERIAIS ESPECIAIS DE USO CIRURGICO = OPME ...voeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeas 15
MEDICAMENTOS ESPECIAIS E DE ALTO CUSTO eeeeieeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeseeeeeeaneeeseeeseeeeneaneeseneaneeeenes 16
CRONOGRAMA DE FATURAMENTO E PAGAMENTO......ccoueisueesueesseessessusssnssssesssssssossnsssssssnssnnsssnsessossnssns 17
[0(0]=1 27 Lo TR 17
CRONOGRAMA PADROES DE RECEBIMENTO E PAGAMENTOS .....eeeveeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeseeeene 19
RECURSO DE GLOSA ...ttt e et et eeee et esea e eaeeeea e e et eseaeeeeesentaeeeseneeneaseneeneeseeeneeseeeneeseneeeen 19
FORIMULARIOS ....ccutiiuiisuiissieesesesenssesesssssessssnnsssssenssenssssssenssenssenssesssesssesssenssanssanssassssssssnssanssanssanssssssnns 20
GUIA DE CONSULTA ettt ettt ettt e et et eae et eeeeee et et eee st eeeeeeseeseeae st eseeaeteseaaeaeeseeeeteneeaeseeneseeeane 20
GUIA DE SERVICOS PROFISSIONAIS/SERVICO AUXILIAR DIAGNOSTICO E TERAPIA .....ocveveveeeeeee. 21
GUIA DE RESUMO DE INTERNAGAD ...ttt sttt sttt ettt sneneas 22
GUIA DE HONORARIO INDIVIDUAL ..ttt eeeeee et eeereeeeseneeteeenensessseneseesensssnensseenensessneneaes 23
GUIA DE OUTRAS DESPESAS. ..ottt eeeeeeeeeeeee et eeeee et eeeet et eteseeeeseeseesesaestesesaeateseseesseseesesteseseeseenesaeeene 24
GUIA DE SOLICITACAO DE INTERNAGAOD ...ttt ettt sttt sttt st st sa s sae e 25
SOLICITACAO DE AUTORIZACAO DE QUIMIOTERAPIA ...ttt ettt 26
SOLICITACAO DE AUTORIZACAO DE RADIOTERAPIA ...ttt eesee ettt 27
SOLICITACAO DE AUTORIZAGAO DE OPIVIE ...ttt sttt sttt tenesssneneas 28
FORMULARIO CAPA DE LOTE «eveteeeeeteeeeeeeeeseeteeeeeeeeesetseeneeeseeseseassnenessesentesenensssesestasenenessesesssssnensnns 29
MODELO DE FORMULARIO DE INFORMAGCAO SOBRE RETENCAO DO INSS “ANUAL” ......cevevvererrennee 30




2‘5 REAL GRANDEZA

Fundacdo de Previdéncia e Assisténcia Social

1. Apresentacao

A REAL GRANDEZA - Fundagio de Prev. e Assist. Social apresenta através da Area de
Relacionamento com o Prestador as orientagcdes necessdrias para auxilida-lo a prestar um
atendimento de qualidade aos nossos beneficiarios inscritos nos novos planos SALUTEM e
SALVUS.

Quaisquer informacdes adicionais como faturamento, preenchimento de guias, acordos vigentes e
duvidas em geral, podem ser obtidas junto a Central de Atendimento ao Prestador.

CANAIS DE ATENDIMENTO

Central de Avutorizacoes (24 horas)
0800 880 5060

Central de Atendimento ao Prestador
(Seg. a Sex. 08:00 as 18:00h)
0800 888 8778

Area de Relacionamento com o Prestador
(Seg. a Sex. 09:00 as 14:30h)
21 2528 6622 / 6987 / 6715 / 6721

E-mail: prestadores@frg.com.br

Site: www.frg.com.br '

O acesso a area restrita do prestador é pessoal, ou seja, o cadastro do login é por colaborador e
ndo pelo CNPJ. Para ter acesso a esta area é necessario o envio das informacdes abaixo para o e-
mail portalservicos@frg.com.br:

- Nome completo do(s) colaborador(es)
- CPF do(s) colaborador(es)

- E-mail do(s) colaborador(es)

- CNPJ do prestador

O passo a passo para o Portal de Acesso do Prestador, apds o envio das informacgdes acima, estd
no link https://www3.frg.com.br/portal/media/3662/guiadeacesso_prestador.pdf
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2. ldentificacdao dos Beneficidrios

A identificacdo dos beneficidrios para prestacdao do

atendimento € determinada,
obrigatoriamente, pela apresentacdo do Cartdo de Saude por meio fisico ou virtual através do app

da REAL GRANDEZA acompanhado de um documento de identificacdo com a foto do beneficiario.

Caso o beneficidrio ndo esteja de posse deste no momento do atendimento, o prestador podera
verificar a elegibilidade a qualquer hora pelos Canais de Atendimento: Autorizador Web

(elegibilidade do usuario), através do Portal (www.frg.com.br > prestador > portal de servicos do
prestador), ou através da Central de Autorizagdo (0800 880 5060).

O Cartdo de Saude apresenta todos os dados necessarios para a verificacdo da modalidade do
plano do beneficidrio, data de validade, padrdo de acomodacdo, abrangéncia, bem como
informacdes cadastrais necessarias para o preenchimento das guias de cobranca, conforme
campos constantes abaixo:
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e o0
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O prestador deve observar a elegibilidade do beneficiario, além da sua, baseada nas informacgdes
constantes no contrato de prestacdo de servicos firmado entre as partes, mediante os tipos de
produtos (planos) contratados.
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Importante: O Cartdao de Saude da REAL GRANDEZA é pessoal e intransferivel.

No ato do atendimento, é imprescindivel conferir os campos: Validade, Acomodagao e Término
de Caréncia.

3. Abrangéncia

Tanto o SALUTEM quanto o SALVUS estdo divididos em duas grandes areas.

-

Salutem e Salvus - Regional

4

. Salutem e Salvus - RJ
Os planos SALUTEM RJ e SALVUS RJ possuem garantia de cobertura para atendimentos
ambulatoriais e internagGes realizados estritamente no estado do Rio de Janeiro.

J4 nos planos SALUTEM REGIONAL e SALVUS REGIONAL ¢ garantida a cobertura para
atendimentos ambulatoriais e internacdes realizados estritamente no grupo de municipios listados
no Anexo I.

4. Rede Credenciada

A partir da assinatura do contrato pelas partes, o prestador é cadastrado na REAL GRANDEZA e
seu codigo de identificacdo serda sempre o seu CNPJ - Cadastro Nacional da Pessoa Juridica.

O prestador é inserido no Portal de Busca de Credenciados da REAL GRANDEZA com todos os seus
dados (nome, endereco, telefone e especialidades conveniadas) para consulta dos beneficiarios.

A fim de manter atualizadas as informacdes cadastrais, para a correta identificacdo dos
prestadores, é imprescindivel que os credenciados comuniquem imediatamente qualquer
alteracdo ocorrida em relacdo as condicdes de atendimento e/ou pagamento com o Area de
Relacionamento com o Prestador via e-mail (prestadores@frg.com.br).
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Os beneficidrios agendam as consultas e procedimentos diretamente com o prestador de sua
preferéncia dentro da rede credenciada para seu plano. O credenciado somente podera atende-lo
de acordo com o contrato estabelecido junto a REAL GRANDEZA considerando especialidade,
procedimento e servico para qual foi credenciado.

Para efeito de internacdo, os beneficiarios da REAL GRANDEZA s3o identificados pelo tipo de
plano, conforme descrito no Cartdo de Saude. Os planos SALUTEM RJ e SALUTEM REGIONAL
possuem acomodacdo semiprivativa (Enfermaria), ja os planos SALVUS RJ e SALVUS REGIONAL
d3do direito a acomodacdo privativa (Apartamento).

Importante: O credenciado deve sempre atentar junto ao seu contrato quanto a elegibilidade

para o atendimento hospitalar, conforme tipo de plano do beneficiario.

5. Cobertura e Tabela de Honorarios

Os planos SALUTEM e SALVUS registrados pela REAL GRANDEZA, estdo nas modalidades
ambulatorial e hospitalar com obstetricia que compreendem todos os procedimentos e coberturas
previstos no Rol da ANS, conforme limites e diretrizes estabelecidas e regularmente atualizadas
por essa Agéncia.

A tabela de honordrios utilizada para fins de pagamento dos servicos prestados estd baseada na
codificagao e nomenclatura dos eventos cobertos no Rol de Procedimentos da ANS e Terminologia
Unificada da Saude Suplementar — TUSS. A valoracdo dos procedimentos é baseada em padrdes
préoprios negociados com cada Credenciado da REAL GRANDEZA, acrescido de “pacotes de
remuneracao global ou parcial” contratados.

Importante: Servicos ndao constantes nas tabelas acordadas com a REAL GRANDEZA devem ser

previamente autorizados. Caso contrario, a REAL GRANDEZA nao se responsabilizara pelo
pagamento.

Sob pena de descredenciamento, os prestadores de servigos ndo poderdao cobrar diretamente
dos beneficidrios quaisquer valores adicionais pela execu¢ao dos atendimentos e tratamentos
cobertos pela REAL GRANDEZA.

Os Planos SALUTEM e SALVUS possuem cobertura estritamente baseada no Rol de Procedimentos
da ANS, logo os procedimentos abaixo ndo estdo contemplados:

——
(@)
| —



\/
e & REAL GRANDEZA

Fundacdo de Previdéncia e Assisténcia Social
- Reeducacdo Postural Global - RPG;
- Pilates;

- Hidroterapia;
- Musicoterapia, Arterapia, Massoterapia e Equoterapia;

- Remocdo domicilio x hospital e Remocgado hospital x domicilio;

- RemogGes ndo previstas na clausula de “Atendimento de Urgéncia e Emergéncia, Remocdo e
Reembolso” prevista em normativo da Agéncia Nacional de Saude Suplementar, vigente na data
do evento;

- Tratamento clinico ou cirurgico experimental, que:
1. empregam medicamentos, produtos para a saude ou técnicas ndo registrados/ndo
regularizados no pais;

2. sdo considerados experimentais pelo Conselho Federal de Medicina - CFM ou pelo Conselho
Federal de Odontologia- CFO; ou

3. empregam medicamentos, cujas indicacdes de uso pretendida ndo constem da bula/manual
registrada na ANVISA (uso off-label); exceto para aqueles medicamentos com parecer favoravel do
CONITEC e que tenham autorizagao de uso da ANVISA para fornecimento pelo SUS.

- Procedimentos clinicos e cirdrgicos para fins estéticos, bem como drteses e préteses para o
mesmo fim, ou seja, aqueles que nao visam restauracao parcial ou total da funcao de érgado ou
parte do corpo humano lesionada, seja por enfermidade, traumatismo ou anomalia congénita;

- Inseminacdo artificial entendida como técnica de reproducdo assistida que inclui a manipulacao
de ovulos e esperma para alcancar a fertilizacdo, por meio de injecdes de esperma
intracitoplasmaticas, transferéncia intrafalopiana de gameta, doacdo de dvulos, indugdo da
ovulagao, concepgao pdstuma, recuperagao espermatica ou transferéncia intratubaria do zigoto,
entre outras técnicas;

- Métodos contraceptivos, ndo previstos no Rol de Procedimentos e Eventos em Saude da ANS,
vigente a época do evento;

- Tratamento de rejuvenescimento ou para reducdo de peso em clinicas de emagrecimento, spas,
clinicas de repouso e estancias hidrominerais;

- Fornecimento de medicamentos e produtos para a saude:

1. importados ndo nacionalizados, quais sejam, aqueles produzidos fora do territorio nacional e
sem registro vigente na ANVISA;
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2. medicamentos para tratamento domiciliar, exceto quando estiver vinculado ao tratamento
antineoplasico e imunobioldgico (doengas autoimunes) oral e/ou subcutaneo ou para controle de
efeitos adversos e adjuvantes relacionados ao tratamento oncoldgico, previstos no rol de
procedimentos e eventos em saude vigente, quando atendidas as diretrizes de utilizacao;

3. Medicamentos de uso ambulatorial, exceto quando estiver vinculado a execu¢do de um
procedimento diagndstico ou terapéutico previsto no rol de eventos em saude vigente;

4. Vacinas.

- Fornecimento de proteses, érteses e seus acessorios ndo ligados ao ato cirdrgico: prétese como
gualquer dispositivo permanente ou transitério que substitua total ou parcialmente um membro,
orgdo ou tecido, e értese qualquer dispositivo permanente ou transitorio que auxilie as funcées de
um membro, érgdo ou tecido, sendo ndo ligados ao ato cirurgico aqueles dispositivos cuja
colocacdo ou remogdo ndo requeiram a realizacdo de ato cirurgico;

- Fornecimento de proteses, orteses e seus acessorios que ndo constarem, na data do evento, na
relacdo constante no enderecgo eletronico da ANVISA na Internet (www.anvisa.gov.br);

- Tratamentos ilicitos ou antiéticos, assim definidos sob o aspecto médico, ou ndo reconhecidos
pelas autoridades competentes;

- Estabelecimentos para acolhimento de idosos e pessoas com deficiéncia ou necessidades
especiais, caracterizando atendimentos que ndo necessitem de cuidados médicos em ambiente
hospitalar;

- Transplantes, a excecao dos listados no Rol de Procedimentos e Eventos em Saude da ANS,
vigente a época do evento;

- Consultas e demais atendimentos domiciliares, exceto os casos em que o beneficidrio apresentar
justificativa médica;

- Tratamentos odontolégicos, exceto as cirurgias buco-maxilo-faciais previstas para segmentacao
hospitalar que necessitem de ambiente hospitalar e os procedimentos odontoldgicos previstos
para segmentacdo odontoldgica passiveis de realizagdo ambulatorial, que por imperativo clinico
necessitem de ambiente hospitalar (listados no Rol de Procedimentos e Eventos em Saude da ANS,
vigente a época do evento);

- Mais de 01 visita hospitalar por dia, quando solicitada pelo beneficiario(a) ao médico do paciente
para acompanha-lo em internagdes clinicas ou cirurgicas;

- Os honorarios e materiais utilizados pelo cirurgido dentista, para os procedimentos previstos
para segmentacdo odontoldgica, realizados em ambiente hospitalar por imperativo clinico;

- Procedimentos cujo beneficiario(a) ndo atenda as diretrizes de utilizacdo, diretrizes clinicas ou
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protocolo de utilizacdo estabelecidos pela Agéncia Nacional de Saude Suplementar com parte do
Rol de Procedimentos e Eventos em Saude da ANS, vigentes a época do evento;

- Procedimentos realizados fora da area de abrangéncia geografica estabelecida para o plano
contratado;

- Reembolso de auxiliares e instrumentador quando o médico cirurgido for credenciado do plano
de saude da REAL GRANDEZA; so serd permitido o pagamento de reembolso do anestesista;

- Todo e qualquer procedimento que ndo seja reconhecido pelas autoridades competentes, e/ou
gue ndo conste no rol de procedimentos adotados pela Agéncia Nacional de Saude Suplementar -
ANS (o rol de procedimentos encontra-se disponivel na pagina da ANS na internet:
www.ans.gov.br).

Importante: Despesas excepcionais como estacionamento, aluguel de televisao em internagao,

bem como custos com acomodacgdo superior a permitida, inclusive o diferencial de honorarios se
houver, nao estdao contempladas na cobertura dos planos.

6. Atendimento ao Beneficiario

6.1 Informacgdes Gerais

A REAL GRANDEZA adota o padrdo TISS, instituido pela ANS, para guias/formularios, conforme a
seguir detalhado.

Este padrdao envolve a padronizacdo de forma e estrutura em formularios assistenciais e em
conectividade.

As guias apresentam a logomarca propria da REAL GRANDEZA, o que permite o download de
modelo e impressdo direta pelo credenciado de quantas guias forem necessarias para o envio das
cobrancas de atendimentos.

As guias, quando utilizadas, devem ser obrigatoriamente preenchidas com letra legivel e
preferencialmente de forma. O preenchimento do campo com o cédigo da “CLASSIFICACAO
INTERNACIONAL DE DOENCAS” - C.I.D.-10, é obrigatério em todas as guias assim como o campo
“indicacdo clinica” e CRM.

A REAL GRANDEZA disponibiliza o envio eletrénico das faturas (XML ou Webservice), através do
Portal: www.frg.com.br > prestador > portal de servicos do prestador, mas isto ndo elimina a
obrigatoriedade do envio fisico da documentacao.
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Importante: Arquivos eletronicos transmitidos sem o envio da respectiva documentagao fisica

serdo devolvidos em sistema.

Ao final de cada guia fisica (quando do envio em papel) existem campos especificos para
assinatura do beneficiario, ou responsavel, bem como para assinatura do credenciado, ou médico
responsavel. Junto a assinatura do credenciado deve ser sempre registrado o carimbo do
profissional com a respectiva inscricdo no conselho de classe.

Importante: A assinatura deve ser solicitada somente apds a realizacdo do procedimento.

Em casos de necessidade de tratamentos domiciliares (Home Care e Atencdo Domiciliar), as
solicitacdes devem ser enviadas diretamente ao Servigo Social da REAL GRANDEZA através do e-
mail: servicosocial@frg.com.br.

6.2 Atendimentos de Urgéncia ou Emergéncia

Conforme disposto em regulamentacdo propria da lei 9.656/98, Resolugdo CONSU n2 8, é vedada
a adocdo de praticas referentes a regulacdo de demanda da utilizacdo dos servicos de saude, tais
como autorizagbes prévias, que impecam ou dificultem o atendimento em situagdes
caracterizadas como de urgéncia ou emergéncia.

Atendendo a este preceito legal, a REAL GRANDEZA orienta quanto a ndo necessidade de
obtengdo e autorizagdo prévia nestas situagées, mesmo que os procedimentos que venham a ser
executados sejam definidos, conforme este Manual, como sujeitos a autorizacdo prévia.

A REAL GRANDEZA disponibiliza a sua Rede Credenciada a possibilidade de avaliacdo da
elegibilidade do paciente, registro e protocolo desta ocorréncia, ressaltando que:

e O credenciado tem o prazo de 24 (vinte e quatro) horas Uteis, mesmo apds o atendimento
inicial, em atendimentos ou internagGes, por urgéncia ou emergéncia, para comunicar a
ocorréncia, obtendo entdo senha para os procedimentos que se fizeram necessarios;

e (Caso o atendimento seja de natureza cirurgica, pode o credenciado, em 24 (vinte e quatro)
horas Uteis, justificar o uso de Orteses, proteses ou materiais especiais implantaveis
(OPME), descrevendo suas caracteristicas e eventual instrumental, conforme detalhado
mais adiante neste Manual. Se uma internacao de urgéncia ou emergéncia evoluir para um
procedimento cirdrgico com OPME a ser realizado apds 24 horas da internacdo, deverd
ocorrer a negociacdo prévia destes materiais.

Em casos de atendimentos de urgéncia e emergéncia é imprescindivel anexar o pedido médico

10
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carimbado e assinado pelo médico assistente com a indicagdo da internagdao. Caso contrario, a
senha ndo poderd ser autorizada.

Caso seja necessadria a participacao de outros prestadores credenciados, estes deverdo enviar seu
faturamento separado com a devida capa de lote e utilizar outros formularios (“GUIA SP/SADT”)
para as cobrancas junto a REAL GRANDEZA.

6.3 Mecanismos de Regulacéo
6.3.1 - Procedimentos que nao necessitam de autorizagdo prévia:

a) Consultas em consultérios;
* Nestes casos, a cobranca serd através das guias padrdo TISS “GUIA DE CONSULTA”.
* As consultas de retorno efetuadas por médicos credenciados em periodo inferior a 15 (quinze)
dias, so serdo eventualmente consideradas mediante justificativa descrita no campo
“OBSERVACAOQ” dos formuldrios ou em anexo as cobrangas.

b) Exames laboratoriais e radiolégicos simples ndo enquadrados como de Alta Complexidade;

c) Eletrocardiograma, Ultrassonografias (exceto mama, préstata e ocular), preventivo
ginecologico, mamografia de alta resolugao, tonometria de aplanagdo, campimetria
computadorizada, mapeamento de retina, biometria ultrassonica, microscopia especular de
cornea, paquimetria, cerastocopia computadorizada, exérese de lesdes cancerigenas de pele a
nivel ambulatorial, remocado de cerumes, exames de audiometria tonal e vocal;

d) Urgéncia e Emergéncia
6.3.2 - Procedimentos que necessitam de autorizagao prévia.

a) Cirurgias Eletivas (com agendamento) e procedimentos em Day Clinic com Diretrizes de
Utilizacdo — DUT preconizado pela ANS para cobertura de procedimentos na Salude Suplementar
com apresentacdo dos documentos necessarios: pedido com indicacdo, laudo médico e exames
relacionados ao procedimento;

b) Exames de Alta Complexidade (ex: Cintilografia, Ressondncia Magnética, Tomografia,
Endoscopia, Colonoscopia, Histeroscopia e Pet Scan) conforme Diretrizes de Utilizacdo - DUT para
cobertura de procedimentos na Saude Suplementar com apresentacdo dos documentos
necessarios: pedido com indicacdo e laudo médico; e

c) Tratamentos médicos seriados.
* Cobrancas de procedimentos com multiplas sessdes, como psicoterapias, fisioterapias,
fonoaudioterapias ou acupuntura, poderdo ser faturados em guia unica, apresentando na
propria “Guia SP/ SADT”, a informac¢do da data de cada uma das sessées rubricadas pelo
beneficidrio, desde que realizadas no mesmo més, acompanhadas de relatdrio médico.

11
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Atencgao: A cobertura dos tratamentos médicos seriados seguira as regras conforme Diretrizes

de Utilizacdo — DUT preconizadas pela ANS em vigor na época.

A solicitagdo prévia da senha deve ser feita, pelo médico solicitante do procedimento mediante o
acesso a ferramenta autorizadora (www.frg.com.br > prestador > portal do autorizador) ou junto a
Central de Autorizacdo (0800 880 5060). O credenciado devera registrar a senha numérica obtida
na requisicdo a ser entregue ao paciente, junto a descricdo e codificacdo do procedimento pré-
autorizado.

Atengao: Nos casos em que a senha nao for concedida imediatamente e o procedimento ficar

sujeito a andlise da Regulagao da REAL GRANDEZA, o credenciado podera acompanhar o
resultado da analise através do Portal: www.frg.com.br > prestador > portal do autorizador.

A autorizacdo prévia (senha) é sempre emitida com base na codificacdo de honorarios médicos
conforme disposto na TUSS da ANS e tem validade por 90 (noventa) dias, contados a partir da sua
emissdo. Excetuam-se, conforme, a seguir detalhado apenas as autorizacdes de OPME e de
Quimioterapia onde a senha é concedida mediante a codificacdo e descricdo dos materiais
especiais e dos quimioterapicos, respectivamente.

Ao solicitar as senhas de autorizacdo no Portal é imprescindivel anexar as documentacdes
pertinentes a realizacdo do procedimento. Caso contrdrio, em 6 (seis) dias corridos a senha sera
cancelada sendo necessario realizar nova solicitagao.

6.4 Pericias Prévias

Estdo sujeitos a eventual pericia prévia pela REAL GRANDEZA, ou por prestador por esta
contratado, através de auditoria médica os seguintes procedimentos:

e Cirurgias dermatoldgicas com rotacdo de retalhos (qualquer tipo) ou plasticas em Z ou W.

e Cirurgias plasticas reparadoras em geral, tais como dermolipectomia, cirurgia de palpebra,
mama.

e Cirurgia de varizes de membros inferiores.

e Cirurgia de obesidade morbida.

e Cirurgia de hérnia umbilical, epigastrica, inguinal e crural em pacientes do sexo feminino.

A critério da REAL GRANDEZA, em alguns casos, as pericias poderdo ser substituidas por laudos
detalhados e documentacdo fotografica.

12

——
| —



\/
e & REAL GRANDEZA

Fundacdo de Previdéncia e Assisténcia Social

Nos casos de requisicdo de procedimentos que venham a necessitar de pericia, a senha de
autorizacao ficard pendente até que o laudo médico pericial autorizando o procedimento seja
encaminhado a Central de Autorizagao.

6.5 Procedimentos com Necessidade de Termo de Consentimento

E obrigatério o envio junto a solicitacdo da autorizacdo (senha) Termo de Consentimento do
beneficiario, ou responsavel, conforme legislacdo especifica, inicialmente nas seguintes situacoes,
além de qualquer outra que venha a ser definida como sujeita a Termo de Consentimento prévio:

e Cirurgia de obesidade morbida;

e Cirurgias esterilizantes (vasectomia e laqueadura tubaria);
e |Implante de DIU (dispositivos intrauterinos).

6.6 Acupuntura

A acupuntura sé podera ser realizada por médico credenciado com titulo de especialista sendo
limitada a 05 (cinco) sessGes mensais, ou ainda 01 por semana. No primeiro atendimento podera
ser cobrada a consulta de acupuntura.

Atencgao: O valor estipulado da sessdo de acupuntura ja inclui as agulhas descartaveis,

independentemente da quantidade utilizada.

6.7 Tratamento Seriado

Apds o envio do pedido médico inicial, que deve estar sempre datado, a cépia do referido
documento deve ser anexada em todos os faturamentos seguintes.

6.7.1 - Fisioterapia

No caso da fisioterapia, o pedido médico tem validade de 3 meses para utilizacdo. Ao término
desse periodo, o beneficiario devera retornar ao médico para novo encaminhamento.

6.7.2 — Fonoaudiologia, Psicoterapia, Terapia Ocupacional e Nutricao
No caso dos demais tratamentos seriados, o encaminhamento para o inicio do tratamento deverd
ser solicitado por um médico e tera validade de 6 (seis) meses. Ao término deste periodo, caso

necessario, deverd ser apresentado um laudo que justifigue a continuidade do tratamento que
poderad ser realizado pelo proprio profissional.

13
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Para qualquer tratamento seriado, sé é permitida a realizacdo de no maximo uma sessao diaria.

Fisioterapia - 2 consultas por ano (sem limite de sessdo)
Fonoaudiologia - 24 sessGes por ano

Psicoterapia - 18 sessdes por ano

Terapia Ocupacional - 12 sessGes por ano

Nutri¢do - 12 sessdes por ano

VVVYVYVY

O detalhamento da limitacdo dos tratamentos seriados pode ser consultado no Anexo II.

6.8 Quimioterapia e Radioterapia

Para a realizacdo de quimioterapia, imunobioldgicos (doengas autoimunes) e/ou radioterapia é
necessaria autorizagao prévia. Para obter a autorizagao devera ser enviado plano terapéutico que
poderd ser preenchido diretamente em ferramenta web junto ao Portal da Real Grandeza
(www.frg.com.br) ou pelo E-mail: oncologia@frg.com.br, com antecedéncia minima de 5 (cinco)
dias uteis do inicio do tratamento.

6.9 Remogbes

S3do garantidos os atendimentos de urgéncia e emergéncia, apds decorridas 24 (vinte e quatro)
horas da adesdo do(a) beneficidrio(a) ao plano, incluindo eventual necessidade de remocao inter-
hospitalar ou transferéncia intra-hospitalar, desde que haja autorizagdo prévia.

a) Remocdo inter-hospitalar: S3o as transferéncias de pacientes entre unidades ndo hospitalares
ou hospitalares de atendimento as urgéncias e emergéncias, unidades de diagndstico, terapéutica
ou outras unidades de saude que funcionem como bases de estabilizacdo para pacientes graves ou
como servicos de menor complexidade, de carater publico ou privado.

Os credenciados especificamente para remocdo efetuardao a cobranca destes servicos através da
“Guia SP/SADT” com capa de lote “RSPI”, informando sempre a senha da internagdo conforme
detalhado a seguir neste Manual.

Estdo contempladas as remoc¢des programadas, inter-hospitalares, mediante autorizacdo prévia
(senha), através do Portal: (www.frg.com.br > prestador > portal do autorizador) ou ainda pela

Central de Autorizagdo (0800 880 5060). A REAL GRANDEZA podera excepcionalmente autorizar
remocoes de hospital para domicilio, sempre mediante relatério médico justificativo detalhado.

6.10 Internacgdes

Para a realizacdo de internagdes eletivas ha sempre a necessidade de solicitacdo de autorizacdo
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prévia. As autorizacdes de internacdo, renovacdao e prorrogacdo serdo concedidas através do
Portal da Real Grandeza: (www.frg.com.br > prestador > portal do autorizador) ou ainda pela
Central de Autorizagdo (0800 880 5060).

Estao sujeitas a autorizagao mediante a obtengdo de senhas especificas os seguintes eventos
vinculados a internagdo:

- Prorrogacgao do periodo previamente liberado;

- Remogdo para domicilio ou para tratamentos/exames em outro prestador;

- Uso de drteses, préteses ou materiais especiais — OPME (conforme a seguir detalhado);
- Uso de medicagdes especiais e de alto custo;

- Intercorréncia cirurgica em internacoes clinicas.

Salientamos que ndo existe necessidade de senhas prévias para exames simples, tratamentos
simples, medicamentos simples e materiais descartaveis (simples) requeridos no decorrer da
internagao.

As autorizacbes serdo concedidas diretamente aos prestadores que as solicitarem, apds analise
administrativa e técnica. Junto a solicitacdo médica deverdao ser anexados relatérios médicos ou
exames pertinentes elucidativos sempre que o prestador julgar necessario para a facilitacdo do
processo de Regulacdo Médica.

A informacdo do CID-10 é obrigatdria no momento da solicitagcdo da autorizacgao.
Nos casos de internacdao de urgéncia e emergéncia, a autorizacdo de internacao poderd ser
solicitada em até 24 h Uteis através do Portal: www.frg.com.br > prestador > portal do autorizador

ou ainda pela Central de Autorizacdo (0800 880 5060).

As prorrogacdes s6 poderdo ser concedidas pelo médico auditor externo da REAL GRANDEZA e
deverdo ser encaminhados pelo Portal.

Por motivos administrativos os hospitais poderdao, em internacdes prolongadas, concluir
parcialmente a cobranca da internacao.

Caso, para o faturamento de servicos e despesas hospitalares, sejam necessarios mais campos que
o disposto na “Guia Resumo de Interna¢ao” original, deverdo ser utilizadas quantas “Guia de
Outras Despesas” forem necessarias.

6.11 Orteses, Proteses e Materiais Especiais de Uso Cirtrgico - OPME
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A REAL GRANDEZA se reserva do direito de compra direta de orteses, proteses e materiais
especiais (OPME) junto aos fornecedores. Caso nao seja efetuada a compra direta, os referidos
materiais s6 poderao ser utilizados mediante a prévia e formal negociacdo e autorizagao da REAL
GRANDEZA.

Nestes casos é necessaria a solicitacdo de autorizacdo prévia exclusivamente através do Portal:
www.frg.com.br > prestador > portal do autorizador. Duvidas e pendéncias podem ser
esclarecidas através da Central de Autorizacdo (0800 880 5060). O credenciado podera requisitar a
OPME em campos proprios da “Guia de Solicitagdo de Orteses, Proteses, e Materiais Especiais -
OPME”, padrdo TISS.

Importante: O credenciado deve enviar relatdrio médico com a informacao do diagndstico,
tratamentos realizados e justificativa técnica para o uso de materiais especiais - OPME. O

pedido do material devera conter a indicagdo de 3 (trés) fornecedores e encaminhados em um
prazo minimo de 10 (dez) dias Uteis antecipadamente ao evento cirurgico eletivo.

Nas situacGes de cirurgia de emergéncia realizada de imediato ou em até 24 horas, ndo é
necessaria a autorizacdo prévia, devendo a comunicacdo do uso do material ser feita sempre até
24h uteis subsequente ao evento através do Portal: www.frg.com.br > prestador > portal do
autorizador.

Nestes casos, a relacdo de materiais e demais documentacbes deverdo ser enviadas com a
justificativa da adocdo da alternativa eleita para avaliacdo da auditoria médica da REAL
GRANDEZA. O prestador devera encaminhar:

e (Copia do Relatdrio Cirurgico ou relatério similar firmado por profissional médico
responsavel pelo ato;

e Relacdo dos materiais (OPME) utilizados no procedimento junto com seus respectivos
lacres.

6.12 Medicamentos Especiais e de Alto Custo

Os medicamentos considerados “especiais” e de alto custo, para uso ambulatorial ou no
transcorrer de uma internacdo, quando cobertos, necessitam de autorizacdo prévia pela
REAL GRANDEZA.

Para a autorizacdo € necessdrio que o credenciado envie no momento da solicitacdo
relatdrio médico com a prescricdo, justificativa médica, dose diaria, tempo de tratamento e
exames complementares que justifiguem seu uso.

Sao considerados medicamentos especiais:
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e (Quimioterapicos e adjuvantes de tratamento oncoldgico (conforme rotina a seguir
descrita);

e Imunoglobulinas;

e Eritropoetina e similares;

e Interferons Alfa e Beta;

e Toxina Botulinica;

e Acido zoledrénico;

e QOutros medicamentos que venham a ser incorporados na pratica médica e na
cobertura da REAL GRANDEZA e/ou cujo valor do tratamento total exceda RS 1.000,00
(um mil Reais).

Todos os medicamentos de alto-custo deverao ser solicitados e cobrados em guias
ambulatoriais - SADT.

7. Cronograma de Faturamento e Pagamento
7.1 Cobran¢a

A REAL GRANDEZA disponibiliza o envio de contas assistenciais via Internet, através do Portal:
www.frg.com.br. O envio devera ser realizado preferencialmente pela ferramenta eletr6nica o
que nao elimina o envio fisico da documentagao.

A cobranca pelos servigos prestados se processa através do encaminhamento via Correios a CAIXA
POSTAL: 1037 — CEP 06326-970 — CARAPICUIBA - SP, com as documentagdes a seguir descritas.

Quando o faturamento for enviado por AR, é imprescindivel informar o niumero da capa de lote
para identificagdo do movimento em caso de extravio.

Documentagao de envio de faturamento no caso de Pessoas Fisicas:

e Uma via de formulario “RSAP” (atendimentos ambulatoriais) ou do formulario “RSPI”
(atendimentos em internacdo), preenchido, assinado e carimbado pelo credenciado,
conforme a seguir descritas e exemplificadas.

e Uma via das guias TISS correspondentes aos servigos prestados no periodo.

e Documentacdo complementar cabivel (relatério médico, detalhamento de materiais e/ou
medicamentos, resultados de anatomopatoldgicos e culturas, pericias etc.).
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Importante: A REAL GRANDEZA n3o realiza descontos parciais de INSS, somente integrais. A
Declaragao de Contribuigdao Previdencidria — INSS é anual e deve ser encaminhada a REAL
GRANDEZA entre os dias 02 a 12/01.

O modelo com a devidas orientagdes esta disponivel no Anexo Ill deste manual.

O envio da declaracdo é de responsabilidade do credenciado, isentando a REAL GRANDEZA quanto
a descontos integrais, em caso de atrasos ou de ndo envio da Declaracdo de Contribuicdo
Previdenciaria por parte do credenciado, o recolhimento sera efetuado.

v' Apds o pagamento da fatura, serd publicado no Portal da REAL GRANDEZA, o valor
correspondente.

v' O credenciado, ao acessar o Portal, por meio de senha e login confidenciais, abrird um
documento (com o layout do RPA) que conterd: nome completo, nimero de sua inscricdo
no Cadastro de Contribuinte do INSS ou PIS/PASEP, endereco completo, descricdo do
servico prestado, CPF e o valor do servico.

Documentagao de envio de faturamento no caso de Pessoas Juridicas:

e Uma via de formulario “RSAP” (atendimentos ambulatoriais) ou do formulario “RSPI”
(atendimentos em internacdo), preenchido, assinado e carimbado pelo credenciado,
conforme a seguir descritas e exemplificadas.

e Para cada fatura e/ou envio eletronico devera ser apresentada uma uUnica Nota Fiscal com
o valor correspondente.

e Numero do protocolo da transmissdo eletronica.

e Guias originais correspondentes aos servicos prestados no periodo.

e Documentacdo complementar cabivel (relatério médico, fatura hospitalar completa,
detalhamento de materiais e medicamentos, cdpia de Nota Fiscal para alto custo etc.).

Importante: A cada arquivo eletrénico transmitido deve corresponder uma capa de lote e Nota

Fiscal e as guias correspondentes.

Para o calculo dos valores dos servicos médicos executados, o credenciado devera considerar os
valores base negociados e descritos na tabela contratada junto a REAL GRANDEZA, da data da
prestacdo dos servicos.

S6 serdo aceitos para processamento e pagamento aquelas faturas de servigos e/ou internagdes
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concluidos, ou atendidos, em até 60 (sessenta) dias da data do atendimento.

Como possibilidade prevista na TISS, todos os procedimentos e itens de cobranca envolvendo
além de honordrios, diarias, aluguéis e taxas (padrdao TUSS), os materiais e medicamentos, devem
ser discriminados individualmente na interface eletronica e Guia Fisica (item a item, linha a
linha), utilizando, notadamente no caso de materiais e medicamentos, as descricdes da tabela
TUSS, e quando inexistentes nesta, a codificacdo das tabelas comerciais SIMPRO e/ou BRASINDICE.

No caso de Pessoas Juridicas, as Notas Fiscais correspondentes aos servicos prestados devem ser
encaminhadas com o faturamento.

ENVIO PELO CORREIO (SEDEX) DE CONTAS/FATURAS

CAIXA POSTAL: 1037 — CEP 06326-970 — CARAPICUIBA - SP

7.2 Cronograma Padrées de Recebimento e Pagamentos
Os pagamentos sdo efetuados mediante crédito bancario.

Faturamentos com recebimento da documentacao fisica (RSAP, RSPI e guias TISS) entre os dias 01
(um) a 05 (cinco) de cada més, tanto de Pessoas Fisicas quanto de Pessoas Juridicas, terdo seu
crédito no dia 30 do mesmo més. Faturamentos com recebimento fisico entre os dias 06 (seis) a
10 (dez), terdo seu crédito no dia 12 do més subsequente.

Caso o ultimo dia de vencimento da fatura corresponder a sabados, domingos e feriados, o

vencimento fica automaticamente prorrogado para o primeiro dia util imediatamente posterior.

Atengao: Como o cronograma respeita a data de recebimento da fatura na REAL GRANDEZA e
nao a data da postagem, antecipe-se para evitar atrasos no pagamento.

ENVIO PELO CORREIO (SEDEX) DE CONTAS/FATURAS

CAIXA POSTAL: 1037 — CEP 06326-970 — CARAPICUIBA -
SP

7.3 Recurso de Glosa
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A REAL GRANDEZA disponibiliza através de seu Portal, independentemente do envio ou ndo de
contas eletrdnicas, a informacdo detalhada das glosas efetuadas. Os extratos exibem todos os
dados das glosas das contas enviadas, permitindo a informacdo para eventual recurso de glosa.

Os recursos de glosa sé serdo aceitos se efetuados em até 60 (sessenta) dias a partir da data do
pagamento, sempre através de ferramenta prépria na WEB.

A REAL GRANDEZA respondera ao credenciado em até 60 (sessenta) dias apds o recebimento do
recurso.

Importante: Na solicitacdo do Recurso de Glosas, o prestador devera anexar a referida

justificativa.

8. Formularios

Todos os formularios sdao passiveis de download e impressao direta pelo préprio prestador
credenciado a partir do Portal da REAL GRANDEZA para envio de faturas pelo correio.

8.1 Guia de Consulta

Utilizacdo Unica e exclusiva para consultas eletivas realizadas em consultorios médicos.

E imprescindivel o carimbo do médico executante com a respectiva assinatura e data do
atendimento.

Importante: Atendendo ao novo padrao TISS, é obrigatdrio o preenchimento do campo CBO

(Classificagao Brasileira de Ocupagao) em todas as guias que contemplem cobrangas de
consultas médicas.
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O cddigo de identificacdo cadastral sera sempre o CPF (se Pessoa Fisica) ou CNPJ (se Pessoa
Juridica) junto a REAL GRANDEZA a ser utilizado nas ferramentas de conectividade e no
preenchimento, eletrénico ou manual (papel), das guias de cobranca.

Esta guia é exclusiva para cobranca de consultas médicas, ndo sendo aceitas para envio de

Odontologia e outros profissionais de saude. A informacao do registro no CRM é obrigatéria.

8.2 Guia de Servigos Profissionais / Servico Auxiliar Diagndstico e Terapia

Utilizada para cobrancas de diversos tipos de eventos tais como: remoc¢do, pequenas cirurgias,
terapias em geral, consultas, exames, atendimento domiciliar ou até SADT de paciente internado
incluindo quimioterapia, radioterapia ou terapia renal substitutiva (TRS).
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A solicitagdo prévia da senha deve ser feita pelo médico solicitante do procedimento mediante o
acesso a ferramenta autorizadora ou junto a Central de Autorizacdo. O credenciado devera

registrar a senha numérica obtida na requisicdo a ser entregue ao paciente, junto a descricdo e
codificacdo do procedimento pré-autorizado.

O credenciado podera solicitar autorizacdes de procedimentos simples ndo sujeitos a
obrigatoriedade de senhas, como no caso de consultas ou exames simples. Esta solicitacdo sé
pode ser obtida, contudo, via Internet (www.frg.com.br).

Os prestadores de servigcos credenciados para SADT devem sempre registrar em campo proéprio,
nos formularios de cobranca dos servicos, o CRM do médico solicitante do procedimento em
compatibilidade ao pedido que deve estar em anexo.

8.3 Guia de Resumo de Internacgéo

Deve ser utilizada para a finalizacdo do faturamento da internacdo, podendo ser utilizada para os
diversos tipos de atendimentos (internacdes clinica, cirdrgica, obstétrica, pediatrica ou
psiquiatrica) e diferentes regimes de internacdo (hospitalar, hospital-dia e domiciliar).
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Importante: Estdo sujeitas a autorizacdo mediante a obtencdo de senhas especificas os
seguintes eventos vinculados a internacao:
- prorrogacao do periodo previamente liberado;

- remocado para domicilio ou para tratamentos/exames em outro prestador;

- uso de orteses, proteses ou materiais especiais — OPME (conforme a seguir detalhado);
- uso de medicacdes especiais e de alto custo;

- Intercorréncia cirdrgica em internacoes clinicas.

Caso, para o faturamento de servicos e despesas hospitalares, sejam necessarios mais campos que
o disposto na “Guia Resumo de Internagao” original, deverdo ser utilizadas quantas “Guia de
Outras Despesas” forem necessarias.
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8.4 Guia de Honordrio Individual

Utilizada para a apresentacdo do faturamento de honorarios profissionais em internagdo. Devem
ser utilizadas GUIAS exclusivas para cada prestador individualmente.

Os honorarios de toda a equipe, auxiliares, instrumentadores e pediatras, devem ser cobrados na
fatura do cirurgido, exceto no caso dos anestesistas.
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GUA DE HONORARIOS
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8.5 Guia de Outras Despesas

Aplicavel apenas para faturamento em papel para continuidade e complemento de folhas. Estara
sempre ligada a uma guia principal (Guia de SP/SADT ou Guia de Resumo de Internacdo) e utilizada
complementarmente para discriminacdo de materiais, medicamentos, aluguéis, gases e taxas
diversas, ndo informadas na guia principal por falta de espaco.
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Atencao: Como a REAL GRANDEZA n3o adota numeracdo sequencial em suas guias, no campo
relativo ao “Num. da Guia Referenciada”, campo 02, conforme abaixo, deve ser o nimero da

autorizacdo principal, permitindo ao sistema informatizado da REAL GRANDEZA o
relacionamento (link) com a guia original (SADT ou RESUMO DE INTERNACAO).
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8.6 Guia de Solicitagdo de Internacdo
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Essa guia pode ser utilizada para solicitacdo de internacdo de paciente atendido em consulta
médica (eletiva ou ndo), bem como em remog¢Ges ou mesmo em atendimento domiciliar.

8.7 Solicitacdo de Autorizacdo de Quimioterapia
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Formulario utilizado para solicitacdo prévia e autorizacdo (senha) de QUIMIOTERAPIA através do
E-mail: oncologia@frg.com.br, com antecedéncia minima de 5 (cinco) dias Uteis ao inicio do
tratamento.
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8.8 Solicitagdo de Autorizagdo de Radioterapia
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Formulario utilizado para solicitacdo prévia e autorizacdo (senha) de RADIOTERAPIA através do e-
mail: oncologia@frg.com.br, com antecedéncia minima de 5 (cinco) dias Uteis ao inicio do
tratamento.
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8.9 Solicitacdo de Autoriza¢do de OPME
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Formulario utilizado para solicitacio prévia e autorizacdo (senha) através do Portal
www.frg.com.br.

Importante: O credenciado deve enviar relatorio médico com a informacdo do diagndstico,
tratamentos realizados e justificativa técnica para o uso de materiais especiais - OPME. O

pedido do material deverd conter a indicacdo de 3 (trés) fornecedores e serem

encaminhados em um prazo minimo de 10 (dez) dias Uteis antecipadamente ao evento
cirdrgico eletivo.

REAL GRANDEZA AMEXD DE SOLICITAGAD DE ORTESES, PROTESES E
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8.10 Formuldrio Capa de Lote

Os formuldrios “RSAP” (atendimentos ambulatoriais) ou formulario “RSPI” (atendimentos em
internagdo), sdo utilizados para remessa e capeamento do envio de contas, que identifica o total
da fatura enviada e também os sub-totais de quantidade e valores por tipos de Formularios /
Guias.

Importante: O envio do faturamento sem Capa de Lote implica em devolugao ao

credenciado.

a" REAL GRANDEZA Relacdo de Servigos Prestados
Fundasho de Previd@ncia e Asslstincla Soclal em Interna Edﬂ - RSPl
Destinag3o 1%ia - REAL GRANDEZA e N® protosolo eletrdnico
2%la - Credenciado ™ 001866
MNome / raz3o social do credenciado Contrato n *
cC|T ‘ oG |s (A | | | ‘

Sollciio & REAL SRANDEZA o pagamenis dos servicos prestados ao(s) sew(s) beneflanos(s) , constantais) dofs) anexo{s) 3 esta RSP
do acordo com as condiges estabelecidas na canta compromisso acima referda.

R..elagin dos documentos Quant. Valor
Tipo docum
1 Gula de Resumo de Intermnagdo

Gula ge Servigo Profisslonal / Sendgo Auxilar de Diagnostico e Terapla - SPISADT

2
3 Gula g2 Dulras Despesas
4

Zula de Honorario Individual

1

Documento de cobranga ( reservado 3 pessoa juridica ) Valor Totsl dos servigos prestadas
| Tipa N ® [ Série Data de emissédo

7 | ‘ [ L T T T T.7 ]

Local e data Assinatura e carmbo do credenciado

Reservado & REAL GRANDEZA

Recsbimento da RSP Matricula Assimatura
| Dia Més Ano
8 [ | | [ | _
OBS: DOCUMENTOS COM RASURA NO CAMPO VALOR NAQ SERAD ACEITOS R -Rea
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REAL GRANDEZA . i _
és Funmdocho da PravidSncia e AssistEncia Soslal REIa?aO de Sew";os AmDUIatorlas

Prestados - RSAP

Destinagio 1%vl3 - REAL GRANDEZA e Ne protocolo eletrSnico
2%ia - Cradendads W 004395

Mome ! razdo social do credenciado Contrato n =
Spllcito 3 REAL GRANDEZA o pagamenio dos servigos prestados ao{s) sews) beneflarios(s) . constantais) dofs) anexo(s) a esta RSAP
do acordo cam as condigiies estabeleciias na cara CoOmMpramisso acima referida.

Relagdo dos documentos Chuant. Valor
Tipz docum

1 Gula de Consuta

2 Gula g2 Senvigo Profissional ! Servigo Auxiliar de Diagnostico & Terapla - SPISADT

3 Sula de Ouiras Despesas
4 Gula de Tratamento Cdontoléglco

Docurmento de cobranga ( reservado a pessoa juridica ) o Walor Total dos ipos prestados

| Tipo M & | Série Data de emissao

7] [ [ I I I
Local e data Assinatura & carimbo do credenciado
Reservado a REAL GRANDEZA
Recebimento da RSAF Matricula Assinatura

Chia MiEs Ano
B I [ | |
0BS: DOCUMENTOS COM RASURA NO CAMPO VALOR MAD SERAC ACEITDS FRG 115 - Rt

8.11 Modelo de Formuldrio de Informag¢do sobre Reteng¢do do INSS “ANUAL”

O modelo da Declaracdo de isencdo do referido imposto estd disponivel no Anexo Il deste
Manual. O endereco para envio do referido documento é o seguinte:

SETOR DE RELACIONAMENTO COM O PRESTADOR

Rua Mena Barreto, 143 8° andar, Botafogo, Rio de Janeiro - RJ
CEP: 22271-100
Telefone: 21 2528 6622 / 6987 / 6715 / 6721
E-mail: prestadores@frg.com.br

——
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ANEXO | — MUNICIPIOS ABRANGIDOS NOS

PLANOS REGIONAIS

AC RIO BRANCO

AL MACEIO

AM MANAUS

BA ALAGOINHAS

BA FEIRA DE SANTANA
BA ILHEUS

BA ITABUNA

BA ITAGUACU DA BAHIA
BA ITUBERA

BA JUAZEIRO

BA LAURO DE FREITAS
BA LUIS EDUARDO MAGALHAES
BA MATA DE SAO JOAO
BA MURITIBA

BA PORTO SEGURO

BA PRADO

BA SALVADOR

BA SANTA INES

CE CAUCAIA

CE CRATEUS

CE EUSEBIO

CE FORTALEZA

CE GUARACIABA DO NORTE
CE JAGUARIBE

CE JUAZEIRO DO NORTE
CE MARACANAU

CE VARJOTA

DF BRASILIA

ES ANCHIETA

ES ARACRUZ

ES CACHOEIRO DE ITAPEMIRIM
ES CARIACICA

ES CASTELO

ES DOMINGOS MARTINS
ES GUACUI

ES GUARAPARI

ES IBATIBA

ES ITAPEMIRIM

ES LINHARES

ES MARATAIZES

ES MUCURICI

ES MUNIZ FREIRE

ES PIUMA

ES SANTA LEOPOLDINA

ES SANTA TERESA

ES SAO GABRIEL DA PALHA
ES SAO JOSE DO CALCADO
ES SAO MATEUS

ES SERRA

ES VENDA NOVA DO IMIGRANTE
ES VIANA

ES VILA VELHA

ES VITORIA

GO ABADIA DE GOIAS

GO AGUAS LINDAS DE GOIAS
GO ALEXANIA

GO ANAPOLIS

GO APARECIDA DE GOIANIA
GO BONFINOPOLIS

GO BURITI ALEGRE

GO CACU

GO CALDAS NOVAS

GO CATALAO

GO CIDADE OCIDENTAL
GO CORUMBAIBA

GO EDEIA

GO GOIANESIA

GO GOIANIA

GO HIDROLANDIA

GO INHUMAS

GO ITUMBIARA

GO JARAGUA

GO LUZIANIA

GO MINACU

GO MORRINHOS

GO NEROPOLIS

GO NIQUELANDIA

GO NOVA AMERICA

GO NOVO GAMA

GO PALMEIRAS DE GOIAS
GO PANAMA

GO PIRENOPOLIS

GO PIRES DO RIO

GO PONTALINA

GO QUIRINOPOLIS
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GO RIO QUENTE MG BRUMADINHO

GO RIO VERDE MG CACHOEIRA DE MINAS
GO SANTA HELENA DE GOIAS MG CAETE

GO SANTA TEREZA DE GOIAS MG CALDAS

GO TRINDADE MG CAMBUI

GO VALPARAISO DE GOIAS MG CAMBUQUIRA

MA BALSAS MG CAMPANHA

MA BARRA DO CORDA MG CAMPESTRE

MA BURITI BRAVO MG CAMPO BELO

MA ESTREITO MG CAMPOS GERAIS

MA IMPERATRIZ MG CAPITOLIO

MA LIMA CAMPOS MG CARANGOLA

MA PRESIDENTE DUTRA MG CARATINGA

MA SANTA INES MG CARMO DO PARANAIBA
MA SAO LUIS MG CARMO DO RIO CLARO
MA TUTOIA MG CARRANCAS

MG AIURUOCA MG CARVALHOS

MG ALEM PARAIBA MG CASSIA

MG ALFENAS MG CATAGUASES

MG ALPINOPOLIS MG CAXAMBU

MG ALVINOPOLIS MG CHIADOR

MG ANDRELANDIA MG COIMBRA

MG ARAGUARI MG CONCEICAO DA APARECIDA
MG ARAPORA MG CONCEICAO DO MATO DENTRO
MG ARAPUA MG CONSELHEIRO LAFAIETE
MG ARAXA MG CONTAGEM

MG ARCEBURGO MG COQUEIRAL

MG ARCOS MG CORACAO DE JESUS
MG BAMBUI MG CORONEL FABRICIANO
MG BARBACENA MG CORREGO FUNDO

MG BARROSO MG CRISTAIS

MG BELO HORIZONTE MG CRISTINA

MG BELO ORIENTE MG CRUZILIA

MG BETIM MG DESCOBERTO

MG BICAS MG DIVINOPOLIS

MG BOA ESPERANCA MG DIVISA NOVA

MG BOCAINA DE MINAS MG DOM CAVATI

MG BOM JESUS DA PENHA MG DOM VICOSO

MG BOM JESUS DO GALHO MG DORES DE CAMPOS
MG BOM SUCESSO MG ELOI MENDES

MG BRASOPOLIS MG ESTRELA DO INDAIA

——
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MG EXTREMA MG MIRAI

MG FORMIGA MG MONTE CARMELO
MG FRONTEIRA MG MONTES CLAROS
MG FRUTAL MG MURIAE

MG GOIANA MG NANUQUE

MG GUANHAES MG NAQUE

MG GUAPE MG NAZARENO

MG GUARANESIA MG NEPOMUCENO
MG GUARANI MG NOVA LIMA

MG GUARARA MG NOVA PONTE

MG GUAXUPE MG OURO BRANCO
MG IBIRACI MG OURO PRETO

MG IPATINGA MG PARA DE MINAS
MG ITABIRA MG PARACATU

MG ITABIRITO MG PARAGUACU

MG ITAJUBA MG PASSA QUATRO
MG ITANHANDU MG PASSOS

MG ITAPAGIPE MG PATOS DE MINAS
MG ITAPECERICA MG PATROCINIO

MG ITAU DE MINAS MG PEDRALVA

MG ITAUNA MG PEQUERI

MG ITUIUTABA MG PIAU

MG ITUMIRIM MG PIRAJUBA

MG ITUTINGA MG PIRANGUCU

MG JACUI MG PIRANGUINHO
MG JOAO PINHEIRO MG PIRAUBA

MG JUIZ DE FORA MG PLANURA

MG LAGOA SANTA MG POCO FUNDO

MG LAMBARI MG POCOS DE CALDAS
MG LARANJAL MG POMPEU

MG LAVRAS MG PONTE NOVA

MG LEOPOLDINA MG POUSO ALEGRE
MG LIBERDADE MG POUSO ALTO

MG MADRE DE DEUS DE MINAS MG PRADOS

MG MANHUACU MG PRATAPOLIS

MG MANHUMIRIM MG RIBEIRAO DAS NEVES
MG MARIANA MG RIO POMBA

MG MATIAS BARBOSA MG SABARA

MG MEDEIROS MG SANTA RITA DO SAPUCAI
MG MINAS NOVAS MG SANTOS DUMONT
MG MINDURI MG SAO BENTO ABADE
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MG SAO DOMINGOS DAS DORES PA OEIRAS DO PARA

MG SAO GONCALO DO SAPUCAI PA SALINOPOLIS

MG SAO GOTARDO PA SANTA ISABEL DO PARA
MG SAO JOAO BATISTA DO GLORIA PA TERRA SANTA

MG SAO JOAO DEL REI PB CABEDELO

MG SAO JOAO NEPOMUCENO PB CALDAS BRANDAO

MG SAO JOSE DA BARRA PB CRUZ DO ESPIRITO SANTO
MG SAO JOSE DA SAFIRA PB FAGUNDES

MG SAO LOURENCO PB INGA

MG SAO SEBASTIAO DO PARAISO PB JOAO PESSOA

MG SAO SEBASTIAO DO RIO VERDE PB SALGADO DE SAO FELIX
MG SAO TOME DAS LETRAS PB SAPE

MG SETE LAGOAS PE CABO DE SANTO AGOSTINHO
MG TEOFILO OTONI PE CARUARU

MG TIMOTEO PE JABOATAO DOS GUARARAPES
MG TIRADENTES PE PAULISTA

MG TRES CORACOES PE POMBOS

MG TRES PONTAS PE RECIFE

MG UBAPORANGA PE RIBEIRAO

MG UBERABA Pl CAMPO MAIOR

MG UBERLANDIA Pl ELESBAO VELOSO

MG VARGINHA Pl PARNAIBA

MG VARZEA DA PALMA Pl TERESINA

MG VESPASIANO PR APUCARANA

MG VICOSA PR ARAPONGAS

MG VIEIRAS PR CAMBE

MG VIRGOLANDIA PR CAMPINA DA LAGOA
MS APARECIDA DO TABOADO PR CAMPO MOURAO

MS CAMPO GRANDE PR CASCAVEL

MS IVINHEMA PR CURITIBA

MS RIO BRILHANTE PR FOZ DO IGUACU

MT ARAPUTANGA PR GUARAPUAVA

MT BARRA DO GARCAS PR IVAIPORA

MT CUIABA PR LOANDA

MT JUARA PR LONDRINA

MT PARANATINGA PR MARIALVA

MT RONDONOPOLIS PR MARINGA

MT TANGARA DA SERRA PR MATELANDIA

MT VARZEA GRANDE PR MEDIANEIRA

PA BARCARENA PR PIRAQUARA

PA BELEM PR PONTA GROSSA

——
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PR PORECATU SC ITAJAI

PR RIBEIRAO DO PINHAL SC ITAPEMA

PR SANTA TEREZINHA DE ITAIPU SC JOINVILLE

PR SAO MIGUEL DO IGUACU SC LAGUNA

PR TOLEDO SC NAVEGANTES

PR VERA CRUZ DO OESTE SC NOVA VENEZA

RN LAJES SC ORLEANS

RN NATAL SC PALHOCA

RN PARNAMIRIM SC SANTO AMARO DA IMPERATRIZ
RN TIBAU DO SUL SC SAUDADES

RO CACOAL SC TIMBO

RO JI-PARANA SC TUBARAO

RO OURO PRETO DO OESTE SE ARACAJU

RO PORTO VELHO SE LAGARTO

RO VILHENA SP ADAMANTINA

RR BOA VISTA SP AGUAI

RS ALEGRETE SP AGUAS DA PRATA
RS CANELA SP AGUAS DE SAO PEDRO
RS CANOAS SP ALUMINIO

RS CAXIAS DO SUL SP AMERICANA

RS DOIS IRMAOS SP AMPARO

RS GRAMADO SP APIAI

RS NOVA PETROPOLIS SP ARACOIABA DA SERRA
RS NOVO HAMBURGO SP ARARAQUARA

RS PANAMBI SP AREIAS

RS PAROBE SP ARTUR NOGUEIRA
RS PELOTAS SP ARUJA

RS PORTO ALEGRE SP ATIBAIA

RS SANTO ANGELO SP BADY BASSITT

RS SAO FRANCISCO DE PAULA SP BANANAL

RS TRAMANDAI SP BARRETOS

RS URUGUAIANA SP BARUERI

SC BALNEARIO CAMBORIU SP BATATAIS

SC BOMBINHAS SP BAURU

SC BRUSQUE SP BEBEDOURO

SC CACADOR SP BERTIOGA

SC CAMBORIU SP BOFETE

SC CHAPECO SP BOITUVA

SC CONCORDIA SP BOTUCATU

SC CRICIUMA SP BRAGANCA PAULISTA
SC FLORIANOPOLIS SP BRODOSQUI

——
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SP CABREUVA SP ITAPEVA

SP CACAPAVA SP ITAPEVI

SP CACHOEIRA PAULISTA SP ITATIBA

SP CAJURU SP ITU

SP CAMPINAS SP ITUVERAVA

SP CAMPOS DO JORDAO SP JACAREI

SP CAPAO BONITO SP JAGUARIUNA

SP CARAGUATATUBA SP JALES

SP CARAPICUIBA SP JANDIRA

SP CASA BRANCA SP JARDINOPOLIS

SP CATANDUVA SP JAU

SP CATIGUA SP JOANOPOLIS

SP CESARIO LANGE SP JUNDIAI

SP COLOMBIA SP JUQUIA

SP COSMORAMA SP LENCOIS PAULISTA
SP COTIA SP LIMEIRA

SP CRAVINHOS SP LINS

SP CRISTAIS PAULISTA SP LORENA

SP CRUZEIRO SP MAIRINQUE

SP CUBATAO SP MAIRIPORA

SP CUNHA SP MARILIA

SP DIVINOLANDIA SP MAUA

SP DRACENA SP MIGUELOPOLIS

SP FERRAZ DE VASCONCELOS SP MIRASSOL

SP FRANCA SP MOCOCA

SP FRANCO DA ROCHA SP MOGI DAS CRUZES
SP GUARATINGUETA SP MOGI-GUACU

SP GUARIBA SP MOGI-MIRIM

SP GUARUJA SP MONTE ALTO

SP GUARULHOS SP MONTE APRAZIVEL
SP HORTOLANDIA SP MONTE AZUL PAULISTA
SP IBIUNA SP NOVA GRANADA
SP ICEM SP NOVA ODESSA

SP IGARATA SP NOVO HORIZONTE
SP ILHA SOLTEIRA SP OLIMPIA

SP ILHABELA SP ORLANDIA

SP INDAIATUBA SP OSASCO

SP IPIGUA SP OUROESTE

SP IRAPUA SP PACAEMBU

SP ITABERA SP PARIQUERA-ACU
SP ITAPETININGA SP PATROCINIO PAULISTA

——
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SP PAULINIA SP SAO JOAO DA BOA VISTA
SP PEDREGULHO SP SAO JOSE DO BARREIRO
SP PENAPOLIS SP SAO JOSE DO RIO PRETO
SP PEREIRA BARRETO SP SAO JOSE DOS CAMPOS
SP PERUIBE SP SAO PAULO

SP PIEDADE SP SAO PEDRO

SP PILAR DO SUL SP SAO ROQUE

SP PINDAMONHANGABA SP SAO VICENTE

SP PIQUETE SP SERRANA

SP PIRACICABA SP SERTAOZINHO

SP PIRASSUNUNGA SP SILVEIRAS

SP POA SP SOROCABA

SP PRAIA GRANDE SP SUMARE

SP PRESIDENTE PRUDENTE SP SUZANO

SP PRESIDENTE VENCESLAU SP TABOAO DA SERRA

SP PROMISSAO SP TAMBAU

SP REGINOPOLIS SP TAQUARIVAI

SP RIBEIRAO PIRES SP TAUBATE

SP RIBEIRAO PRETO SP TEODORO SAMPAIO

SP RIO CLARO SP TREMEMBE

SP SALTO SP UBATUBA

SP SANTA RITA DO PASSA QUATRO SP VALINHOS

SP SANTA ROSA DE VITERBO SP VARGEM GRANDE PAULISTA
SP SANTANA DE PARNAIBA SP VINHEDO

SP SANTO ANDRE SP VOTORANTIM

SP SANTO ANTONIO DA ALEGRIA TO ARAGUAINA

SP SANTO ANTONIO DO PINHAL TO GURUPI

SP SANTOS TO JAU DO TOCANTINS

SP SAO BERNARDO DO CAMPO TO PALMAS

SP SAO CARLOS TO PEIXE

——
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ANEXO Il - LIMITACAO DOS TRATAMENTOS SERIDOS

§12. Consulta com Fisioterapeuta:

I. Serdo cobertas, obrigatoriamente, 2 consultas de fisioterapia por ano, para cada novo CID
apresentado pelo paciente, e consequente necessidade de constru¢cdo de novo diagndstico
fisioterapéutico.

§22, Consulta com Nutricionista:

I. Serd coberto um total de 12 consultas por ano, quando preenchidos pelo menos um dos
seguintes critérios:

a) criancas com até 10 anos em risco nutricional (< percentil 10 ou > percentil 97 do peso / altura);
b) jovens entre 10 e 16 anos em risco nutricional (< percentil 5 ou > percentil 85 do peso/ altura);
c) idosos (maiores de 60 anos) em risco nutricional (Indice de Massa Corpérea (IMC) <22 kg/m?);
d) pacientes com diagndstico de Insuficiéncia Renal Cronica;

e) pacientes com diagndstico de obesidade ou sobrepeso (IMC > 25 kg/m2) com mais de 16 anos;
f) pacientes ostomizados;

g) ap6s cirurgia gastrointestinal;

h) para gestantes, puérperas e mulheres em amamentagdo até 6 meses apds o parto.

Il. Serd coberto um total de 18 sessdes por ano, para pacientes com diagndstico de Diabetes
Mellitus em uso de insulina ou no primeiro ano de diagnéstico.

lll. Para todos os casos ndo enquadrados nos critérios acima, serd coberto um total de 6
consultas/sessdes de nutricdo por ano.
§32. Consulta/Sessdo com Fonoaudiélogo:

I. Serd coberto um total de 24 consultas/sessdes por ano, quando preenchido pelo menos um dos
seguintes critérios:

a) taquifemia [linguagem precipitada] (CID F.98.6);
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b) pacientes com fenda palatina, labial ou Iabio palatina (CID Q35, Q36 e Q37);

c) pacientes portadores de anomalias dentofaciais (CID K07);

d) pacientes com transtornos hipercinéticos - TDAH (CID F90);

e) dislexia e outras disfuncdes simbdlicas, ndo classificadas em outra parte (CID R48);
f) pacientes com apnéia de sono (G47.3);

g) pacientes com queimadura e corrosao da cabeca e pescoco (T-20);

h) pacientes com queimadura e corrosdo do trato respiratorio (T-27);

i) pacientes com queimadura de boca e da faringe (T-28.0);

j) pacientes com disfonia ndo cronica (CID R49.0).

Il. Sera coberto um total de 48 consultas/sessdes por ano, quando preenchido pelo menos um dos
seguintes critérios:

a) pacientes com gagueira [tartamudez] (CID F.98.5);

b) pacientes com transtornos especificos do desenvolvimento da fala e da linguagem e transtorno
nao especificado do desenvolvimento da fala ou da linguagem (CID F80); CID F80.1; CID F80.2; CID
F80.9);

c) pacientes com disfagia nos casos onde haja dificuldade na degluticido comprometendo e/ou
impedindo a alimentacdo por via oral do paciente (CID R13);

d) pacientes portadores de um dos seguintes diagndsticos: disartria e anartria; apraxia e dislexia
(CID R47.1; R48.2 e R48.0);

e) pacientes com disfonia causada por paralisia das cordas vocais e da laringe), pdlipo das cordas
vocais e da laringe, edema na laringe, presenca de laringe artificial, neoplasia benigna da laringe),
carcinoma in situ da laringe, doencgas das cordas vocais e da laringe e outras doencas de corda
vocal (CID J38.0; CID J38.1; CID J38.4; CID 796.3; CID D14.1; CID D02.0; CID J.38; CID J38.3);

f) pacientes com perda de audicdo (CID H90 e H91) nos quais seja caracterizada deficiéncia
auditiva como perda auditiva bilateral, parcial ou total, de quarenta e um decibéis (dB) ou mais,
aferida por audiograma nas frequéncias de 500Hz, 1.000Hz, 2.000Hz e 3.000Hz mediante o
disposto no capitulo Il do Decreto n2 5.296 de 2 de dezembro de 2004;

g) pacientes portadores de retardo mental leve com transtorno de fala (CID F70) e retardo mental
ndo especificado com transtorno de fala (CID F79).
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[ll. Serd coberto um total de 96 consultas/sessGes por ano, quando preenchido pelo menos um dos
seguintes critérios:

a) pacientes portadores de Implante Coclear;

b) pacientes portadores de Préotese Auditiva Ancorada no Osso;

c) pacientes com transtornos especificos do desenvolvimento da fala e da linguagem e transtornos
globais do desenvolvimento - Autismo (CID F84.0; CID F84.1; CID F84.3; F84.5; CID F84.9);

d) pacientes portadores do diagndstico de disfasia e afasia (CID R47.0).

IV. Para os casos ndo enquadrados nos critérios acima, serd coberto um total de 12
consultas/sessdes por ano.

§42. Consulta/Sessdo com Psicélogo:

|. Serd coberto um total de 12 consultas/sessGes por ano, quando preenchido pelo menos um dos
seguintes critérios:

a) pacientes candidatos a cirurgia de esterilizacdo feminina e que se enquadram nos critérios
estabelecidos na Diretriz de Utilizagdo do procedimento: Cirurgia de Esterilizagdo Feminina
(Lagueadura Tubaria / Laqueadura Tubaria Laparoscoépica);

b) pacientes candidatos a cirurgia de esterilizagdo masculina e que se enquadram nos critérios
estabelecidos na Diretriz de Utilizagdo do procedimento: Cirurgia de Esterilizagdo Masculina
(Vasectomia);

c) pacientes candidatos a gastroplastia e que se enquadram nos critérios estabelecidos na Diretriz
de Utilizagdo do procedimento: Gastroplastia (Cirurgia Baridtrica) por videolaparoscopia ou por via

laparotdémica;

d) pacientes candidatos a cirurgia de implante coclear e que se enquadram nos critérios
estabelecidos na Diretriz de Utilizacdo do procedimento: Implante Coclear;

e) pacientes ostomizados e estomizados e que se enquadram nos critérios estabelecidos no
Protocolo de Utilizacdo do procedimento: Fornecimento de Equipamentos Coletores e Adjuvantes
para Colostomia, lleostomia e Urostomia, Sonda Vesical de Demora e Coletor de Urina.

§52. Consulta/Sessdo com Psicélogo e/ou Terapeuta Ocupacional:
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|. Serd coberto um total de 40 consultas/sessGes por ano, quando preenchido pelo menos um dos
seguintes critérios:

a) pacientes com diagndstico primario ou secundario de esquizofrenia, transtornos esquizotipicos
e transtornos delirantes (CID F20 a F29);

b) pacientes com diagndstico primario ou secundario de transtornos globais do desenvolvimento
(CID F84);

c) pacientes com diagndstico primario ou secundario de transtornos da alimentac¢do (CID F50);

b) pacientes com diagndstico primdrio ou secundario de transtornos do humor (CID F31, F33).

§62. Consulta/Sessdo com Terapeuta Ocupacional:

I. Serd coberto um total de 12 consultas/sessdes por ano, quando preenchido pelo menos um dos
seguintes critérios:

a) pacientes com diagnodstico primario ou secunddrio de deméncia (CID FOO a FO3);
b) pacientes com diagndstico primario ou secunddrio de retardo (CID F70 a F79);

c) pacientes com diagndstico primdrio ou secunddrio de transtornos especificos do
desenvolvimento (CID F82, F83);

d) pacientes com disfuncbes de origem neuroldgica (CID GO0 a G99);

c) pacientes com disfuncGes de origem traumato/ortopédica e reumatoldgica (CID M0OO A M99).

§72. Sessao de Psicoterapia:

I. Sera coberto um total de 18 sessGes por ano, quando preenchido pelo menos um dos seguintes
critérios:

a) pacientes com diagndstico primario ou secunddrio de transtornos neuréticos, transtornos
relacionados com o "stress" e transtornos somatoformes (CID F40 a F48);

b) pacientes com diagndstico primario ou secundario de sindromes comportamentais associadas a

disfuncoes fisioldgicas e a fatores fisicos (CID F51 a F59);

c) pacientes com diagndstico primario ou secundario de transtornos do comportamento e
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emocionais da infancia e adolescéncia (CID F90 a F98);

d) pacientes com diagndstico primario ou secunddrio de transtornos do desenvolvimento
psicoldgico (CID F80, F81, F83, F88, F89);

e) pacientes com diagndstico primario ou secundario de transtornos do humor (CID F30 a F39);

f) pacientes com diagndstico primario ou secundario de transtornos mentais e comportamentais
devido ao uso de substancias psicoativas (CID F10 a F19);

g) pacientes com diagndstico primdario ou secunddario de transtornos especificos de personalidade.
(CID F60 a F69).
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ANEXO Il - MODELO DE DECLARAGAO DE INSS

DECLARACAQ

Informar o més que serd iniciada a ndo retengio do INSS

A Real Grandeza - Fundacdo de Previdéncia e Assisténcia Social Informar o més do final da vigéncia da nio retengio do INSS

Declaro sab as penas da lei que o Informar o ano vigente

Insftuto Nacional it
STetuada até o limite mayi Informar a razio social da empresa que jd faz a retengdo pelo teto da previdéncia
saldrio  de  confrbuicko e s pela empres?] === Informar o CNPJ da empresa que ja faz a retengio pelo teto da previdéncia
iRgGHIE=P—CNPT S0 0 N

Declaro, ainda, estar ciente que fico responsavel pela complementacdo da contribuicdo
previdencidria até o limite maximo, na hipdtese de, por qualquer razdo, deixar de receber
remunerago ou receber remuneragéo inferior o teto maxima de confribuico.

A presente declaragdo, a qual manterei uma copia em meu poder juntamente com 0§
comprovantes de pagamento para apresentacdo ao INSS quando solicitado, estd em

i i 1 1 ]
ggngmd:g\fe;%%%gggg;m o Ak 840 67 da Insugln Nometha WPSISRP ff 471 <] Esta € 2 base da lei atualizada que deverd estar nas declaragdes. As declaragdes que

ndo contemplarem a informagdo da legislagéo em vigor, no tem validade,

Por ser verdade, fimo a presente declaracdo, ficando sob minha responsabilidade qualquer
sangao imposta pela Auditoria Fiscal do INSS decorrente de seus efeitos.

LOCALE DATA ¢| A data davers sempre ser do ano vigente & nunca do ano anterior.

ASSINATURA <:| A assinatura deverd ser sempre do prestaclor que assina o contrato,

Nome:

Inscricao no INSS/PISIPASEPINIT: <] Neste campo o prestador devera preencher com letra de forma e legivel,

CPF.

44

——
| —



2‘5 REAL GRANDEZA

Fundacdo de Previdéncia e Assisténcia Social

——

45

'



