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Regulamento Eletros-Saude Ex-Empregados

CAPITULO |
DA OPERADORA

Art. 1° - A ELETROS-SAUDE — Asso-
ciacdo de Assisténcia a Saude, ope-
radora de planos privados de assis-
téncia a saude registrada na Agéncia
Nacional de Saude Suplementar (ANS)
sob o n® 42.207-0, classificada como
autogestao, inscrita no CNPJ sob o n®
34.844.263/0001-07 e localizada na Rua
Uruguaiana, 174 — 72 andar — Centro em
Rio de Janeiro - RJ, € a instituicao a qual
ofertara e gerenciara o plano de saude
que € objeto deste regulamento.

Paragrafo Unico - O presente instru-
mento trata de um Regulamento de Pla-
no de Saude, que traca as diretrizes do
programa de assisténcia a saude, com
caracteristicas de contrato de adesdao.

Art. 22 - E CONVENIADA do programa
de assisténcia a saude a Fundacao ELE-
TROBRAS de Seguridade Social — ELE-
TROS, Entidade Fechada de Previdéncia
Complementar, inscrita no CNPJ sob o
n2 34.268.789/0001-88, localizada na
Avenida Marechal Floriano, n2 19 — 27% e
28° Andares, Centro, CEP: 20.080-003,
Nno municipio do Rio de Janeiro — RJ.

Paragrafo Unico - - A Eletros-Saude
podera admitir outras CONVENIADAS na
forma da regulamentacao em vigor.

Art. 32 - O programa de assisténcia a
saude tratado neste instrumento € de-
nominado Eletros-Saude Ex-emprega-
dos e esta registrado na ANS sob o n®

508.115/26-7, possuindo como Caracte-
risticas Gerais:

| - Tipo de Contratacao: Coletivo Em-
presarial;

Il - Segmentacao Assistencial: Ambu-
latorial e Hospitalar com Obstetricia e
Odontologia;

Il - Area Geografica de Abrangéncia:
Estadual;

IV - Area de Atuacdo: Rio de Janeiro;

V - Padrao de Acomodacao em Interna-
¢ao: Individual, conhecida como aparta-
mento standard.

VI - Formacgao do Preco: Pré-estabeleci-
do.

Art. 42 - Além das coberturas previstas
nas Secodes |, Il do Capitulo X - DAS CO-
BERTURAS ASSISTENCIAIS, o programa
de assisténcia a saude assegura servicos
e coberturas adicionais, conforme esta-
belecido na Secao Ill deste Capitulo.

CAPITULO II
DO OBJETO

Art. 52. O presente Regulamento tem por
objeto a prestacao continuada de servi-
COS OU cobertura de custos assistenciais
na forma de plano privado de assisténcia
a saude prevista no Inciso |, do Artigo 1°,
da Lei n 2 9.656/98, visando a assisténcia
Ambulatorial e Hospitalar com Obstetri-
Cia com a cobertura de todas as doencgas
da Classificacdao Estatistica Internacional
de Doencas e Problemas Relacionados
com a Saude, da Organizacao Mundial
de Saude (CID-10), compativeis com o
Rol de Procedimentos e Eventos em Sau-
de editado pela ANS, vigente a época do
evento.
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CAPITULO Il

DOS CONCEITOS E ORIENTAGCOES:
GLOSSARIO

Art. 62, Para os efeitos deste Regulamen-
to, sdo adotadas as seguintes definicdes:

| - Acidente Pessoal - Evento subito, in-
voluntario, com inicio e local de acon-
tecimento bem caracterizados, que por
si sO e independentemente de qualquer
outra causa, seja suficiente para causar
danos a saude.

Il - Acomodag¢ao em Apartamento - En-
tende-se como acomodacao em padrao
apartamento, a internacao em unidade
hospitalar com banheiro privativo, desti-
nada a um paciente individualmente.

Il - Agravo - E o acréscimo ao valor da
contribuicao mensal, para cobertura das
doencas preexistentes alegadas, obser-
vado o cumprimento dos prazos de ca-
réncias contratados e legalmente admi-
tidos.

IV - Ambulatorio - E o estabelecimen-
to legalmente constituido, integrante ou
nao de um hospital, capacitado ao aten-
dimento de consultas médicas basicas e
de especialidades, procedimentos tera-
péuticos e diagnosticos, sem necessida-
de de internacao hospitalar, incluidos os
atendimentos realizados em emergéncia
hospitalar.

V — Assistidos — sao os aposentados e
pensionistas que tiveram vinculo empre-
gaticio com as Patrocinadoras da Eletros-
-Saude.

VI - Atendimento de Emergéncia - E o
evento que implica em risco imediato de
vida ou de lesao irreparavel para o pa-
ciente, caracterizado em declaracdao do
medico assistente.

VIl - Atendimento de Urgéncia - E o even-
to resultante de acidente pessoal ou de
complicacao no processo da gestacao.

VIl - Auditoria - E um ato médico ou
odontoldgico que se constitui em impor-
tante mecanismo de controle e avaliagao
dos recursos e procedimentos adotados,
visando sua resolubilidade e melhoria na
qualidade da prestagcao dos servicos.

1 - Auditoria de Amostragem - € a avalia-
¢ao de uma amostra de tratamentos, se-
lecionados como representativos de um
todo, realizada por auditor credenciado
pelo Eletros-Saude;

2 - Auditoria de Avaliacao - é a avaliacao,
realizada por auditor credenciado pelo
Eletros-Saude, para liberacao do paga-
mento da segunda parcela de tratamento
ortodontico;

3 - Auditoria de Instalacao - € a avaliacao
de instalacao do aparelho ortoddntico,
realizada por auditor credenciado pelo
Eletros-Saude;

4 - Auditoria Final - € a avaliacao da exe-
cugao do tratamento, realizada por audi-
tor credenciado pelo Eletros-Saude;

5 - Auditoria Inicial - € a avaliacao do tra-
tamento proposto, realizada por auditor
credenciado pelo Eletros-Saude;
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6 - Auditoria Pos-cirurgica - € a avaliacao
da cirurgia efetivamente executada para
instalacao do implante dentario, realiza-
da por auditor credenciado pelo Eletros-
-Saude;

IX - Autorizacdo Prévia - E a autorizacdo
concedida pela Eletros-Saude anterior-
mente a execucao do servico. O usuario,
Nno caso de realizagao do procedimento
em livre escolha, devera solicitar a Ele-
tros-Saude a autorizacao prévia para que
possa realizar os exames e tratamentos
relacionados no Anexo lll, sendo obriga-
toria para as internacdes, oOrteses, prote-
ses, materiais especiais € remocdes. No
caso de realizacao do procedimento em
prestador credenciado, a responsabilida-
de por solicitar a autorizagao junto a Ele-
tros-Saude € do credenciado.

X - Carteira de Identificacdo - E a carteira
emitida pela Eletros-Saude, para utiliza-
c¢ao individual e personalizada do usua-
rio, que servira para identifica-lo junto a
rede credenciada da Operadora.

XI - Caréncia - E o periodo de tempo, con-
tado a partir da data de inicio de vigéncia
da inscricdo na Eletros-Saude, conforme
Artigo 99, Paragrafo Unico, deste Regu-
lamento, durante o qual o usuario titular
e seus dependentes deverao permanecer
ininterruptamente no plano, sem direito
as coberturas.

XII - Cobertura Adicional - Corresponde
a todos os servicos de assisténcia médica
e hospitalar nao previstos no Rol de Pro-
cedimentos e Eventos em Saude da ANS.

Xl - Cobertura Assistencial - Corres-
ponde a todos os servicos de assisténcia
medica e hospitalar previstos neste Re-
gulamento e no Rol de Procedimentos e
Eventos em Saude da ANS.

XIV - Coparticipagao - Entende-se por
coparticipagcao a parte efetivamente paga
pelo titular a Eletros-Saude, referente a
utilizacao dos servicos assistenciais co-
bertos, por si, e por seus dependentes,
definida em termos fixos ou em percen-
tuais.

XV - Consulta Médica - E o atendimento
do paciente no consultorio do medico,
hospital ou clinica em horario normal de
atendimento, para fins de exame, diag-
nostico, tratamento e orientacao.

XVl — Conveniada - E a pessoa juridica
que convenia plano de saude para deter-
minada categoria de usuarios, sem que
haja sua participacao financeira.

XVIl - Convénio de Reciprocidade - E
o convénio firmado pela Eletros-Sau-
de com outras operadoras de planos de
assisténcia a saude, visando assegurar O
atendimento médico-hospitalar para os
Seus usuarios em transito, que tiverem
necessidade de atendimento de urgéncia
e emergéncia.
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XVIII - Documentacao Comprobatodria - Relacao de documentos necessarios para
adesao ao plano:

Ficha de adesao preenchida, datada e assinada

Copia da Carteira de Identidade

Titular Copia do CPF

Copia do comprovante de residéncia

Copia do comprovante de domicilio bancario (copia de folha de
cheque ou do cartdo de débito)

Copia da Carteira de Identidade

Cbnjuge Copia do CPF

Copia da Certiddo de Casamento

Copia da Carteira de Identidade

Companheiro(a) Copia do CPF

Copia da Certiddo de Uniao Estavel

Copia da Certiddo de Nascimento ou da Carteira de Identidade

Copia do CPF no caso de filho maior de 18 anos

Copia do comprovante de escolaridade no caso de filho maior
de 21 anos até 24 anos incompletos

_ Se invalido maior de 21 anos, apresentar copia do Laudo emitido
Filhos(as) pelo INSS comprovando a invalidez e a copia da documentacéo
emitida pelo Poder Judiciario com a atribuicao da curatela

Copia da documentacao emitida pelo Poder Judiciario com a
atribuicao da tutela

Se enteado, apresentar copia da Declaragcao Anual do
Imposto de Renda

XIX - Doenca - E o evento patoldgico de S3o aquelas que o usudrio (ou seu repre-
causa nao acidental, manifestada através sentante legal) saiba ser portador ou so-
da alteracao do estado de equilibrio de fredor no momento da adesao ao plano.
um individuo com o meio, que requeira

tratamento médico e/ou hospitalar. XXI - Exames Complementares de Diag-
nostico Ambulatoriais - Sdo os exames

XX - Doencas ou lesdes preexistentes - necessarios ao diagnostico do pacien-
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te, quais sejam: radiologicos, de analises
clinicas e/ou anatomia patoldgica, bem
COMO outros exames especiais, por so-
licitacdo médica, que nao necessitem de
internagcao hospitalar.

XXIl - Honorérios - E a forma de remu-
neragao do conjunto de atos médicos e
de terapias complementares em ambien-
te ambulatorial e/ou hospitalar, de um ou
mais especialistas, realizada na assistén-
Cia a saude do usuario.

XXIII - Hospital - E o estabelecimento le-
galmente constituido, devidamente ins-
talado e equipado para tratamentos meé-
dicos clinicos ou cirurgicos. Um hospital,
para efeito de reconhecimento por este
Regulamento, precisa manter pacientes
regularmente, dia e noite, possuir instala-
cOes para diagnosticos, cirurgia e terapia
sob supervisao de uma equipe de meé-
dicos, e propiciar servicos regulares de
enfermagem durante as 24 horas do dia,
prestado por enfermeiros(as) e auxiliares
de enfermagem profissionalmente habi-
litados. Nao se enquadram nesta defini-
Cao, instituicbes como casa de repouso,
casa de convalescéncia, casa de pessoas
idosas, clinicas para tratamento estético
e de obesidade (spas).

XXIV - Hospital-dia (ou Day Clinic) - In-
ternacao de curta permanéncia, em pe-
riodo de até 12 horas, sem pernoite, que
ao término desta o paciente retorna para
casa.

XXV - Hospitalizacdo - E a internacdo em
hospital para tratamento clinico ou cirur-
gico.

XXVI - Internacdo - Evento hospitalar
com admissao do paciente para ocupar
um leito (e diaria) por um periodo supe-
rior a 12 (doze) horas, com finalidade de
realizar procedimentos de natureza tera-
péutica e/ou diagnodstica cujas condicdes
do paciente, evolucdes do quadro, com-
plexidade do tratamento, ndo permitam a
realizacao em nivel ambulatorial ou do-
miciliar.

XXVII -Livre Escolha - Sdo as instituicdes
e os profissionais que nao sao credencia-
dos pela Eletros-Saude, mas que prestam
servicos de assisténcia a saude, pagos no
ato pelo usuario.

XXVIII - Materiais Especiais - Sdo os ma-
teriais de alto custo incluidos aqui os de
sintese (materiais de recomposicao de
estruturas organicas).

XXIX - Medicamentos especiais - Sao os
medicamentos de alto custo.

XXX - Orteses - Qualquer material per-
manente ou transitorio que auxilie as
funcdes de um membro, 6rgao ou te-
cido, sendo nao ligados ao ato cirurgico
0S materiais cuja colocagcao ou remocao
nao requeiram a realizagcao de ato cirur-
gico.

XXXI - Procedimento Eletivo - Sao aque-
les procedimentos previamente diagnos-
ticados e, em decorréncia, programados
para intervencdo meédica e/ou cirurgica
em tempo futuro.

XXXII - Proteses - Qualquer material per-
manente ou transitorio que substitua to-
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tal ou parcialmente um membro, 6rgao
ou tecido.

XXXIII - Rede Credenciada - Sao as ins-
tituicdes e os profissionais credenciados
pela Eletros-Saude para prestar servicos
de assisténcia a saude, sem desembolso
por parte do usuario no ato da utilizacao
dos servicos contratados.

XXXIV - Rol de Procedimentos e Eventos
em Saude da ANS - E a listagem minima
de consultas, cirurgias e exames que um
plano de saude deve oferecer.

XXXV - Tabela de Cobertura do Eletros-
-Saude Ex-empregados- Informa os per-
centuais de cobertura assistencial dos
grupos de servicos previstos neste Regu-
lamento considerando a incidéncia dos
multiplos de reembolso e dos percen-
tuais de coparticipacao dos usuarios nas
despesas assistenciais.

XXXVI - Tabela de Procedimentos e Ho-
norarios da Eletros-Saude - E a relacdo
de procedimentos valorados através de
moeda corrente vigente para efeito de
calculo do pagamento dos honorarios e
respectivos reembolsos.

XXXVIl - Tratamentos Seriados - Sao
considerados  Tratamentos  Seriados:
Acupuntura, Fisioterapia, Fonoaudiologia,
Nutricao, Terapia Ocupacional, Quimio-
terapia, Radioterapia, Psicologia e Terapia
Renal Substitutiva.

CAPITULO IV
DAS CARACTERISTICAS

Art. 72, O Eletros-Saude Ex-empregados
caracteriza-se, basicamente, por:

| - Ser destituido de fins lucrativos;

Il - Ser custeado pelos usuarios titulares
definidos no Art. 10, através de contri-
buicdes mensais, podendo haver copar-
ticipacao dos usuarios nas despesas, de
acordo com a Tabela de Cobertura do
Eletros-Saude Ex-empregados;

Il - Ser um plano de autogestao, em
que seus usuarios, no ato da adesao,
expressem pleno conhecimento e con-
cordancia com os termos deste Regula-
mento;

IV - Ser operado pela Eletros-Saude por
meio de rede credenciada, contratada
ou referenciada, ou mediante convénio
de reciprocidade para 0s usuarios em
transito;

V - Reembolsar total ou parcialmente

as despesas dos seus usuarios titulares,
seus conjuges e filhos, relativas a assis-
téncia meédico-hospitalar, consultas me-
dicas, exames diagnosticos, internacdes,
tratamentos e despesas odontoldgicas
descritas neste Regulamento, quando
nao for utilizada a rede credenciada da
Eletros-Saude, sempre obedecendo aos
critérios estabelecidos pelo Eletros-Sau-
de Ex-empregados para a concessao
das coberturas previstas neste Regu-
lamento e a Tabela de Cobertura para
reembolso;
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Art. 82 - A assisténcia a saude médico-
-hospitalar e odontologica sera prestada
no Estado do Rio de Janeiro, sendo a
area de abrangéncia geografica da Ele-
tros-Saude qualificada como Estadual.

Paragrafo Unico - O atendimento nos
demais estados da Federacao sera pres-
tado através de convénios de recipro-
cidade, onde houver, para 0s usuarios
em transito que necessitarem de aten-
dimento emergencial ou de urgéncia,
conforme condicdes e coberturas esta-
belecidas neste Regulamento.

Art. 92 - O presente Regulamento vigo-
rara por prazo indeterminado, a partir da
data de sua aprovacao.

CAPITULO V
DOS USUARIOS

Art. 10. Podem aderir ao Eletros-Saude
Ex-empregados:

| - Na qualidade de usuario titular:
- 0s ex-empregados, os ex-diretores e os
ex-administradores das CONVENIADAS
que contribuiram para o plano de saude
oferecido pela conveniada, consideran-
do que os planos contributivos das CON-
VENIADAS comecaram a viger a partir de
novembro de 2021;

- 0s aposentados das CONVENIADAS
que contribuiram para o plano de saude
oferecido pela conveniada, consideran-
do que os planos contributivos das CON-
VENIADAS comecaram a viger a partir de
novembro de 2021.

Il - Na qualidade de usuario dependente
do titular:

- 0 cOnjuge;

- 0 companheiro, sem eventual concor-
réncia com o cdnjuge;

- os filhos naturais ou adotivos, solteiros
e até 21 (vinte e um) anos de idade in-
completos;

- os filhos naturais ou adotivos, solteiros,
entre 21 (vinte e um) anos e 24 (vinte e
quatro) anos de idade incompletos, se
universitarios, desde que comprovem,
anualmente até o més de marco do ano
corrente, a respectiva matricula em cur-
SO superior;

- o filho invalido, desde que seja com-
provada a invalidez por laudo emitido
pelo INSS e apresentada a copia da do-
cumentacao emitida pelo Poder Judici-
ario com atribuicao da curatela;

- 0 menor que esteja sob tutela do titu-
lar.

Paragrafo Unico - A inscricdo dos usu-
arios dependentes genitores fica condi-
cionada a participacao anterior no plano
de saude contratado para 0Os usuarios
ativos vinculados as conveniadas, sendo
necessario o encaminhamento do com-
provante de dependéncia financeira no
IR atualizado, comprovando a manuten-
¢ao dessa condicao.

Art. 11 - E assegurada a inscric3o:

| - do recém-nascido, filho natural ou
adotivo do usuario inscrito, isento do
cumprimento dos periodos de caréncia e
nao cabendo qualquer alegacao de do-
enca ou lesao preexistente, desde que a
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iINnscricdo ocorra No prazo maximo de 30
(trinta) dias apos a realizacdo do parto ou
adocao;

Il - do filho natural ou adotivo, menor de
12 (doze) anos, com aproveitamento dos
periodos de caréncia ja cumpridos pelo
usuario adotante;

Il = do menor que esteja sob tutela do
titular.

Paragrafo Unico - A inscricdo desses
usuarios fica vinculada a verificacao das
condi¢des de elegibilidade estabelecidas
no presente Regulamento.

Art. 12 - S50 obrigacdes dos usuarios:

| - manter-se informado sobre o Regu-
lamento do Eletros-Saude Ex-emprega-
dos, zelando por sua correta aplicagao;

Il - efetuar o pagamento das contribui-
cOes mensais e das coparticipacdes, de
acordo com os critérios estabelecidos no
Art. 31, Paragrafo 3°; responsabilizando-
-se por quitar quaisquer débitos existen-
tes com a Eletros-Saude;

lll - efetuar as inscricdes e cancelamen-
tos de inscricbes de seus dependentes,
responsabilizando-se por informar a Ele-
tros-Saude qualquer alteracdo cadastral
na situacao de seus dependentes, que al-
tere requisitos estabelecidos neste Regu-
lamento para manutencao no programa
de assisténcia a saude, tais como estado
civil, uniao estavel, emancipacao, renda,
mudanca de categoria;

IV - informar a Eletros-Saude o CPF dos

seus dependentes maiores de 18 anos
assim gue os mesmos completarem a re-
ferida idade, por se tratar de informacao
obrigatoria para o cadastro de beneficia-
rios de Operadoras de Plano Privado de
Assisténcia a Saude;

V - prestar esclarecimentos, informacdes,
comprovacoes e submeter-se a auditoria
Ou exames, assim como seus dependen-
tes, quando solicitados pela Eletros-Sau-
de;

VI - solicitar, a Eletros-Saude, a autori-
zacao prévia para Internacdes, Exames,
Tratamentos e Procedimentos, realizados
na livre escolha, de acordo com a lista de
servicos e prazos elencados no Anexo Il
deste Regulamento que trata de autori-
Zacao prévia;

VIl - assinar formulario padronizado apos
o atendimento prestado, zelando pela
correta especificacao de servicos reali-
zados observando a regulamentacao da
ANS em vigor a época.

Art.13 - S50 direitos dos usuarios:

| - obter informacdes quanto as despesas
relativas a sua assisténcia e a de seus de-
pendentes;

Il - ser comunicado de todas as altera-
cOes deste Regulamento;

Il - ter acesso ao cadastro da rede cre-
denciada.

Art. 14 - Os usuarios do Eletros-Saude
Ex-empregados estao sujeitos as penali-
dades de adverténcia escrita, suspensao
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ou cancelamento da inscricao por fal-
tas cometidas, nos termos elencados no
Anexo |l deste Regulamento que trata da
aplicacao de penalidades a usuarios.

CAPITULO VI
DOS MECANISMOS DE REGULAGCAO

SECAO | - CARTEIRA DE
IDENTIFICACAO

Art. 15. A Eletros-Saude disponibilizara
aos beneficiarios a carteira de identifica-
cao eletrénica, em conformidade com os
padrdes vigentes a epoca, cuja apresen-
tacao, acompanhada de documento de
identidade legalmente reconhecido, as-
segura a fruicao dos direitos e vantagens
do plano Eletros-Saude Ex-empregados,
podendo a Eletros-Saude adotar, a qual-
quer tempo, novo sistema para melhor
atendimento.

Paragrafo 12 - Nos atendimentos assis-
tenciais a carteira de identificacao devera
ser apresentada juntamente com o seu
documento de identidade ou dorespon-
savel pelo usuario, se este for menor.

Paragrafo 2° - O usuario que admitir a
utilizacao de sua carteira de identificagao
por terceiros sera penalizado nos termos
previstos neste Regulamento.

SECAO Il - PADRAO DE ACOMODACAO

Art. 16 - As internacdes hospitalares
ocorrerao em acomodacao individual,
conhecida como apartamento standard.

Paragrafo 12 - Na hipotese de o usuario
optar por acomodacao hospitalar supe-

rior aquela ofertada, devera arcar com a
diferenca de preco.

Paragrafo 2° - Nao havendo disponibi-
lidade de leito hospitalar nos estabele-
cimentos contratados ou credenciados
pelo Eletros-Saude, na acomodacao em
que o usuario foi inscrito, a ele sera ga-
rantido acesso a acomodacao em nivel
superior a prevista, sem 6nus adicional,
na rede credenciada, até que haja dis-
ponibilidade de leito, quando sera provi-
denciada a transferéncia.

SECAO Il - REDE CREDENCIADA

Art. 17 - O usuario podera utilizar os ser-
vicos prestados por profissionais de sau-
de ou instituicdes relacionados na rede
de servico credenciada do plano Eletros-
-Saude Ex-empregados para o atendi-
mento decorrente de riscos cobertos.

Paragrafo 1° - Ao utilizar a rede de servico
credenciada da Eletros-Saude, o usuario
nao fara qualquer desembolso, cabendo
a Operadora efetuar o pagamento dire-
tamente ao credenciado decorrente da
utilizacao do usuario.

Paragrafo 22 - O usuario, no ato do aten-
dimento, devera apresentar seu docu-
mento de identidade, junto com a cartei-
ra de identificacdo da Eletros-Saude para
garantia de atendimento na rede creden-
Ciada.

Art. 18 - A rede credenciada sera dispo-
nibilizada ao usuario no Portal da Eletros-
-Saude, estando também disponivel para
consulta na sede da Eletros-Saude ou
pelo telefone (21) 3900-3132.
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Paragrafo Unico - A lista de prestadores
de servico sera atualizada periodicamen-
te, podendo ocorrer inclusdes e/ou ex-
clusdes a qualquer tempo, respeitadas as
normas editadas pela ANS. No que se re-
fere a alteracao da rede hospitalar, serao
observadas as regras abaixo previstas:

| - E facultada a substituicdo de entida-
de hospitalar, desde que por outra equi-
valente e mediante comunicagcao ao
usuario e a ANS com 30 (trinta) dias de
antecedéncia, ressalvados desse prazo
mMinimo os casos decorrentes de rescisao
por fraude ou infracdo das normas sani-
tarias em vigor.

Il - Na hipotese de a substituicao de en-
tidade hospitalar ocorrer por vontade da
Eletros-Saude durante periodo de inter-
nacao de algum usuario, sera garantido
O pagamento das despesas relaciona-
das com a internacao até a alta hospita-
lar, estabelecida pelo médico assistente,
exceto nos casos de infracdo as normas
sanitarias, quando a Eletros-Saude provi-
denciara, as suas expensas, a transferén-
cia imediata para outro estabelecimento
equivalente, garantindo a continuacao da
assisténcia.

Il - No caso de reducao de entidade
hospitalar, € necessaria autorizagcao pre-
via da ANS.

SECAO IV — COPARTICIPACAO

Art. 19 - Serd cobrada coparticipacao
de acordo com o previsto na Tabela de
Cobertura do Eletros-Saude Ex-empre-
gados, na utilizacao pelos usuarios dos
procedimentos abaixo relacionados:

| - Exames: 15%;

Il - Tratamentos Seriados relacionados a
seqguir: Acupuntura, Fisioterapia, Fonoau-
diologia, Psicoterapia, Terapia Ocupacio-
nal: 15%,;

Il - Demais Despesas Ambulatoriais,
com excegao das consultas médicas, tra-
tamentos de quimioterapia, radioterapia,
didlise e hemodialise: 15%;

IV — Odontologia Rol - 15%;
V - Odontologia Extra-Rol — 30%

VI - Internacdes Psiquiatricas por periodo
superior a 30 dias por ano, nos termos
estabelecidos no presente Regulamento:
50%.

Paragrafo 1° - Havera coparticipacdo em
exames e demais despesas ambulatoriais
realizados em atendimento de emergén-
Cia e urgéncia, na forma prevista neste
Regulamento.

Paragrafo 22 - O usuario € responsavel
pelo pagamento das coparticipagdes
ainda que a cobranca venha a ser efeti-
vada apos sua exclusdao do Eletros-Saude
Ex-empregados, considerando o lapso
temporal existente entre a data do aten-
dimento e a cobranca pelo prestador.

SECAO V — AUTORIZAGAO PREVIA

Art. 20 - Cabe ao prestador credencia-
do solicitar a Eletros-Saude a autorizacao
previa para Internacdes, Exames, Trata-
mentos e Procedimentos, de acordo com
a lista de servicos e prazos elencados no
Anexo Il deste Regulamento, que tra-
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ta de autorizacao previa, a excecao dos
procedimentos que necessitem de peri-
cia médica ou laudo complementar, de
acordo com a avaliacao da area médica.

Paragrafo 12 - No caso de optar por re-
alizar o servico ou procedimento em re-
gime de livre escolha, cabe ao usuario
solicitar a autorizagao previa diretamente
a Eletros-Saude, que sera concedida de
acordo com a lista de servigos e prazos
elencados no Anexo Il deste Regula-
mento.

Paragrafo 2° - Para solicitacao de auto-
rizagcao prévia no pedido médico devera
constar o nome do procedimento, a indi-
cacao clinica, data, assinatura e carimbo,
numero do Conselho do Profissional re-
quisitante. O prazo de validade do pedido
medico é de 30 dias a contar da data de
sua emissao.

Paragrafo 32 - Nos casos de comprovada
emergéncia, ocorrida em regime de livre
escolha, o usuario titular devera solicitar
a Autorizacao no primeiro dia util imedia-
tamente apos a ocorréncia.

Paragrafo 42 - Nos casos em que se fi-
zer necessaria a concessao de autoriza-
Cao prévia sera garantida ao usuario a
avaliacao da solicitacao do evento, pela
Eletros-Saude, no prazo maximo de 01
(um) dia util, contado a partir da data de
recebimento da solicitacao ou em caso
inferior, quando caracterizada a urgéncia,
para aplicacao das regras de regulacao.

Paragrafo 52 - Em caso de divergéncia

medica na concessao da autorizacao
prévia, serd garantida a instauracao de
junta médica, para definicao do impasse,
constituida pelo profissional solicitante
do procedimento ou nomeado pelo usu-
ario, por médico da Eletros-Saude e por
um terceiro, escolhido de comum acor-
do pelos dois profissionais acima nome-
ados, cuja remuneracao ficara a cargo da
Eletros-Saude. Caso o profissional elei-
to pelo usuario nao seja credenciado da
Eletros-Saude, seus honorarios ficarao
sob a responsabilidade do usuario.

Paragrafo 6° - Os servicos de diagnosti-
co, tratamento e demais procedimentos
ambulatoriais podem ser solicitados pelo
medico assistente ou cirurgido-dentista,
dentro das suas competéncias, indepen-
dentemente de pertencerem a rede cre-
denciada da Eletros-Saude.

Paragrafo 72 - A lista de servicos e pra-
zos elencados no Anexo Il deste Regula-
mento podera sofrer alteracdes quando
a Eletros-Saude julgar necessario para a
saude do usuario, que sera amplamente
divulgada as partes envolvidas.

Paragrafo 82 - Nao é necessaria a solici-
tacao de autorizacao prévia para a reali-
zacao de exames, procedimentos e trata-
mentos seriados em usuarios internados.

Paragrafo 92 - O uso do citostatico oral
sera coberto mediante prescricao medi-
ca, submetida previamente a area medi-
ca da Eletros-Saude com prazo médio de
sete dias uteis para analise e aquisicao da
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medicagdao em questao. No caso da me-
dicacao nao estar disponivel no merca-
do farmacéutico na época da pesquisa,
O prazo sera contado a partir da disponi-
bilidade do medicamento para aquisi¢ao.

Paragrafo 109 - E necessaria a solicitacdo
de autorizacao prévia para usuarios inter-
nados que necessitem de medicamentos
especiais ou OPME.

Paragrafo 11° - Apds a concessao da au-
torizacao prévia, o usuario podera solici-
tar a prévia de calculo dos honorarios, a
ser valorado com base na Tabela de Pro-
cedimentos e Honorarios da Eletros-Sau-
de vigente.

Paragrafo 12° - A solicitacdo de autoriza-
Cao prévia para a realizacao de determi-
nados exames, tratamentos ou interna-
Cao gera uma senha de autorizacao. As
senhas liberadas tém validade de 60 dias
para exames e internacao.

CAPITULO VII
DA ADESAO E EXCLUSAO

SECAO | - DA ADESAO DO USUARIO OU
DEPENDENTE

Art. 21. A adesdo ao Eletros-Saude Ex-
-empregados devera ser solicitada a Ele-
tros-Saude, mediante preenchimento e
entrega da documentacao comprobato-
ria solicitada e da ficha de adesdao com-
pleta, a qualinclui a aceitagao integral dos
termos deste Regulamento, indicando a
modalidade de cobranca da contribuicao
mensal e da coparticipacao devidas.

Paragrafo Unico — O usuario titular tera
como opc¢ao de cobranca da contribui-
cao mensal e da coparticipacao as mo-
dalidades de folha de beneficios Eletros;
boleto bancario ou débito automatico na
instituicdo bancaria contratada pela Ele-
tros-Saude para esta finalidade.

Art. 22 - Podera aderir ao Eletros-Sau-
de Ex-empregados todo aquele que pre-
encha as condicdes definidas no Art. 10
deste Regulamento.

Art.23 - O usuario titular podera alterar a
relacao de dependentes por ele inscritos,
dentro do elenco taxativo de dependen-
tes disposto neste Regulamento, nao po-
dendo haver mais de um dependente da
categoria cdnjuge/companheiro(a).

Paragrafo 12 - Considera-se companhei-
ro(a) a pessoa que mantém uniao estavel
com o usuario, de acordo com o Para-
grafo 32 do Artigo 226 da Constituicao
Federal e com o Art. 1.723 do Codigo Ci-
vil, devendo a copia da Certidao de Unidao
Estavel ser entregue a Eletros-Saude para
fim de adesao.

Paragrafo 22 - Equiparam-se aos filhos, o
menor que esteja sob tutela do titular e o
enteado, desde que comprovada sua de-
pendéncia econdmica, através da apre-
sentacao da Declaracao Anual de Impos-
to de Renda do titular do plano ou de seu
conjuge.

Art. 24 - O dependente cdnjuge inscrito
na forma deste Regulamento, conforme
disposto no Art. 26, Paragrafo 49, deste
Regulamento, podera passar a condi¢cao
de titular em produto especifico da Ele-
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tros-Saude, optando por manter como
seus, 0s dependentes inscritos pelo usu-
ario falecido.

SECAO Il - DA EXCLUSAO OU DO CAN-
CELAMENTO DA INSCRICAO E DA PER-
DA DA CONDICAO DE USUARIO OU DE-
PENDENTE

Art.25 - A solicitacdo de cancelamento
da inscricao de um usuario do Eletros-
-Saude Ex-empregados sera feita me-
diante preenchimento de formulario pro-
prio.

Art. 26 - Sera cancelada a inscricdao do
usuario que:

| - falecer;

Il - for punido por falta grave, em virtude
de fraude comprovada, nos termos elen-
cados no Anexo Il que trata da aplicacao
de penalidades a usuarios,;

lll = que perder a qualidade de titular;

IV — que perder a qualidade de depen-
dente, ressalvada a possibilidade de ma-
nutencao em plano especifico destinado
a categoria de vinculados;

V — a pedido do usuario titular;

VI — houver interrupcao de pagamento
dos valores devidos ao Eletros-Saude Ex-
-empregados, o que inclui mensalidade
e eventuais coparticipacdes, por prazo
superior a 60 (sessenta) dias, consecuti-
VOS OU Nao, por ano de vigéncia de sua
INSCricao.

Paragrafo 12 - O cancelamento da ins-
cricao do usuario titular importara, auto-
maticamente, na caducidade dos direitos
inerentes a essa qualidade.

Paragrafo 22 - O cancelamento também
acarretara, imediata e automaticamente,
independente de qualquer notificacao,
a caducidade dos direitos relativos aos
seus dependentes, ressalvada a hipotese
de falecimento.

Paragrafo 32 - O cancelamento da inscri-
¢ao nao quita dividas anteriores do usu-
ario.

Paragrafo 42 - No caso de falecimento do
usuario titular, tendo o seu dependente
cbnjuge optado por permanecer como
usuario de um dos planos da Operadora,
conforme disposto no Art. 24, devera en-
viar a Eletros-Saude a ficha de adesao ao
plano na categoria de titular, e, verificada
a existéncia de débitos do titular falecido
com a Eletros-Saude, preencher o Termo
de Ciéncia e Concordancia disponibili-
zado pela Operadora para transferéncia
dos débitos para a nova inscricao.

Art. 27 — No caso de reintegracdo de
usuario, © mesmo cumprira NOVO perio-
do de caréncia, caso a nova adesao ocor-
ra apos 30 dias da exclusao, a excegao
dos casos de desligamento por fraude ou
inadimpléncia, onde devera ser cumpri-
do novo periodo de caréncia.
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CAPITULO VIII
DO CUSTEIO DO PLANO

Art. 28. O programa de assisténcia a
saude sera custeado em regime de preco
‘pré-estabelecido’, nos termos da Reso-
lucao Normativa n2 85/04 da ANS (Anexo
I, item 11, n2 1) e alteracdes posteriores.

Art. 29 - O plano de custeio do progra-
ma de assisténcia a saude, obedecidas as
normas legais, regulamentares e estatu-
tarias aplicaveis, devera considerar os re-
sultados das avaliacdes atuariais e as se-
guintes fontes de receita:

| - Contribuicdes mensais de participan-
tes em virtude da inscricao dos titulares e
de seus dependentes;

Il - Coparticipacdo dos usuarios;

[l - Resultados dos investimentos dos
fundos;

IV - Doacdes, subvencodes, legados e ren-
das extraordinarias, nao onerosos para a
Eletros-Saude.

Art. 30 - O plano de custeio do Eletros-
-Saude Ex-empregados devera conter
todas as especificacdes relativas as con-
tribuicdes mensais a cargo dos usuarios,
valores de coparticipacao e eventuais
novas fontes de receita.

Paragrafo 12 - O plano de custeio deve-
ra ser aprovado conforme disposicoes
estatutarias vigentes e que regulem as
atribuicdes das instancias decisorias da
Eletros-Saude e ndo podera prever esti-
pulacdes que afrontem as normas legais

aplicaveis.

Paragrafo 2° - Apos a aprovacao do plano
de custeio, o instrumento vigente passara
a integrar este Regulamento, para todos
os fins de direito.

Art. 31 - Os usuarios estao obrigados ao
pagamento das contribuicbes mensais
e das coparticipacdes estipuladas neste
Regulamento, sujeitando-se, em caso de
atraso a incidéncia de juros de mora de
1,0% (um por cento) ao més, calculado
por dia de atraso e a multa de 2% (dois
por cento).

Paragrafo 12 - Cabe ao usuario o paga-
mento da coparticipacao pela utilizacao
do plano Eletros-Saude Ex-empregados,
através da modalidade de cobranca es-
colhida quando do preenchimento da
sua ficha de adesao.

Paragrafo 22 - O saldo da coparticipacao
quando nao quitado a vista recebera cor-
recao mensal pelo INPC.

Paragrafo 32 - Na hipotese de inadim-
pléncia por prazo superior a 60 (sessenta)
dias, consecutivos ou Nao, O usuario sera
excluido do Eletros-Saude Ex-emprega-
dos, sendo que o débito existente devera
ser quitado com a incidéncia de juros e
multa.

Art. 32 - Qualquer reajuste aplicado ao
programa de assisténcia a saude deve-
ré ser comunicado a ANS nos termos e
prazos previstos na legislacao vigente a
epoca.

Art. 33 - Caberd ao Conselho Deliberati-
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vo modificar a forma de custeio do pro-
grama de assisténcia a saude, bem como
estabelecer os acréscimos nas contribui-
cdes mensais.

Art. 34 - A contribuicao mensal previs-
ta no presente instrumento corresponde
a uma importancia calculada segundo
Os critérios estabelecidos atuarialmente
no plano de custeio, sendo variavel em
virtude da faixa etaria de cada usuario,
conforme os percentuais de reajustes in-
cidentes em cada uma delas:

0-18
19 - 23 20,00
24 - 28 16,67
29 - 33 28,57
34 - 38 11,11
39 -43 30,00
44 - 48 15,38
49 - 53 16,67
54 - 58 31,43
59 + 30,00

Paragrafo 12 - Os percentuais de varia-
cao em cada mudanca de faixa etaria sao
fixados, observadas as seguintes condi-
coes:

| - O valor fixado para a ultima faixa etaria
ndo pode ser superior a 06 (seis) vezes o
valor da primeira faixa etaria;

Il - A variacdo acumulada entre a 72 (sé-
tima) e a 102 (décima) faixas ndao podera
ser superior a variacao acumulada entre
a 12 (primeira) e a 72 (sétima) faixas;

lIl - As variacdes por mudanca de faixa
etaria nao podem apresentar percentuais
negativos.

Paragrafo 2° - Quando a alteragcao da
idade importar em deslocamento para a
faixa superior, as contribuicdes mensais
serao alteradas, automaticamente, no
més seguinte ao do aniversario do usua-
rio, pelo percentual de reajuste estabele-
cido para a faixa etaria subsequente.

Paragrafo 32 - Os aumentos decorrentes
da mudanca de faixa etaria ndao se con-
fundem com o reajuste anual previsto
neste Regulamento.

Art. 35 - Os valores das contribuicdes
mensais, definidos no plano de custeio,
serao reajustados no més de marco de
cada ano, pela variacao positiva do Fl-
PE-SAUDE, divulgado pela Fundacdo
Instituto de Pesquisas Econdmicas, acu-
mulada nos ultimos 12 (doze) meses, di-
vulgado no periodo e com retroatividade
de 01 (um) més, ou, na falta deste, por
outro indice que reflita a perda do poder
aquisitivo da moeda no periodo.

Paragrafo 12 - O reajuste podera ser apli-
cado fora do més de marco, observando
as regras para apuracao do indice previs-
tas neste artigo.

Paragrafo 22 - Na hipotese de aplicacao
do reajuste fora do més de marco, pode-
ra haver alteracao de data base do rea-
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juste, obedecendo ao disposto na legis-
lagao vigente.

Art. 36 - Os valores das contribuicoes
mensais, definidos no plano de custeio,
serao revistos no momento da aplicacao
da modalidade de reajuste estipulada no
artigo anterior, em virtude de:

| - Aumento da sinistralidade;

Il - Aumento consideravel dos custos
medicos;

lll - Alteracao sensivel na composicao
dos usuarios.

Art. 37 - A cada 12 (doze) meses sera
efetuada a avaliacao do plano de custeio
referente ao exercicio anterior, conside-
rando a totalidade da massa de usuarios
vinculada aos programas de assisténcia a
saude oferecidos pela Eletros-Saude, que
podera indicar a necessidade de aplica-
cdo de reajuste técnico e/ou revisdo da
forma de custeio.

Art. 38 - Caso nova legislacdo venha a
autorizar a correcao em periodo inferior
a 12 (doze) meses, essa tera aplicacao
imediata sobre o presente instrumento.

Art. 39 - Independente da data de ade-
sao do usuario, os valores das contribui-
cOes mensais terao o primeiro reajuste
integral no més de marco de cada ano,
entendendo esta como data base unica.

Art. 40 - Para os casos em que seja
obrigatdria a adocao de pool de risco,
em virtude de cumprimento das normas

emanadas pela ANS, devera ser obser-
vada a manifestacao do Conselho Deli-
berativo da Eletros-Saude para esse fim,
respaldada em avaliacao atuarial.

CAPITULO IX
DAS CARENCIAS

Art. 41. Entende-se por caréncia o peri-
odo de tempo durante o qual o usuario
nao tera direito as coberturas ofereci-
das pelo Eletros-Saude Ex-empregados.
O direito de atendimento ao usuario dos
servicos previstos neste instrumento sera
prestado apds o cumprimento das ca-
réncias a seguir especificadas, contadas
da data de sua ultima inscricao no Ele-
tros-Saude, de acordo com o estabele-
cido pelo Art. 92, Paragrafo Unico deste
Regulamento, observando-se o disposto
na legislacao vigente, especialmente In-
ciso V, Art. 12 da Lei n® 9.656/98:

| - 24 (vinte e quatro) horas, para proce-
dimentos de urgéncia e emergéncia, nos
termos estabelecidos no Artigo 63 do
presente Regulamento;

Il - 90 (noventa) dias, para consultas, exa-
mes e atendimentos ambulatoriais;

Il - 180 (cento e oitenta) dias, para os
demais procedimentos e coberturas pre-
vistas neste Regulamento, inclusive para
internacdes, ou de procedimentos que
vierem a ser incluidos pela ANS em revi-
sdes do Rol;

V - 300 (trezentos) dias, para parto a ter-
mo.
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Paragrafo 1° - E isento do cumprimento
dos periodos de caréncia:

| - o titular e seus dependentes cuja op-
cao de manutencao for solicitada no pra-
zo maximo de 30 (trinta) dias da data da
assinatura do Termo de Opc¢dao disponi-
bilizado pela CONVENIADA, formalizada
no ato da demissao ou aposentadoria;

Il - o dependente cuja inscricao no Ele-
tros-Saude Ex-empregados ocorra no
prazo maximo de 30 (trinta) dias da data
em que se tornar elegivel;

Il - dos enteados, tutelados ou adotivos,
desde que o titular ja a tenha cumprido.

Paragrafo 22 - Entende-se por data de
elegibilidade, para fins do disposto no
inciso ll, exemplificativamente, a data do
casamento para inscricao do cdnjuge, a
data do nascimento para a inscricao de
filho recém-nascido, etc.

Paragrafo 32 - Ultrapassados os prazos
de inclusao previstos neste Regulamento,
sera obrigatorio o cumprimento integral
dos periodos de caréncia.

CAPITULO X
DAS COBERTURAS ASSISTENCIAIS

Art.42. AEletros-Saude cobrira os custos,
em conformidade com os prazos de ca-
réncias e condicdes estabelecidas neste
Regulamento, aos usuarios regularmen-
te inscritos, relativos aos atendimentos
ambulatoriais, internacdes hospitalares
e atendimentos obstétricos, realizados
dentro da area de abrangéncia e atuacao

estabelecida neste Regulamento, e na
rede prestadora de servicos contratada,
credenciada ou referenciada da Eletros-
-Saude, previstos no Rol de Procedimen-
tos e Eventos em Saude da ANS vigente
na época do evento, relacionados as do-
encas listadas na CID-10, no que se apli-
cam a Eletros-Saude e de acordo com as
Diretrizes de Utilizacdo (DUTs) e com as
Diretrizes Clinicas (DC).

SECAO | - DAS COBERTURAS AMBULA-
TORIAIS

Art. 43 - A cobertura ambulatorial com-
preende:

| - Consultas médicas, em numero ili-
mitado, em clinicas basicas e especiali-
zadas (especialidades médicas), inclusive
obstétricas para pré-natal, reconhecidas
pelo Conselho Federal de Medicina —
CFM e o expresso na Resolucdo CFM n®
1.958/2010 e suas alteracdes;

1.1) Ndo sao consideradas especialidades
medicas as areas de atuagcao reconheci-
das pelo Conselho Federal de Medicina
—CFM.

Il - Servicos de apoio a diagnostico, tra-
tamentos e demais procedimentos am-
bulatoriais, incluindo procedimentos ci-
rurgicos ambulatoriais, solicitados pelo
medico assistente, ou cirurgiao-dentista
devidamente habilitado, mesmo quando
houver necessidade de serem realizados
em ambiente hospitalar, desde que pre-
visto no Rol de Procedimentos e Eventos
em Saude da ANS para o segmento am-
bulatorial e observados os critérios des-
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critos nas DUTs estabelecidas na regula-
mentacao da ANS e vigentes a época do
evento, quando for o caso;

lll - Medicamentos registrados/regulari-
zados na Agéncia Nacional de Vigilancia
Sanitaria - ANVISA, utilizados nos pro-
cedimentos diagnosticos e terapéuticos
contemplados no Rol de Procedimentos
e Eventos em Saude da ANS vigente na
data do evento, exclusivamente quando
houver a necessidade de serem adminis-
trados em unidade de saude e solicitados
pelo meédico assistente;

IV - Consulta e sessdes com nutricionista,
fonoaudiologo, terapeuta ocupacional,
psicologo e fisioterapeuta, limitados ao
numero de sessdes estabelecidas no Rol
de Procedimentos e Eventos em Saude,
vigente a época do evento, bem como
de acordo com as DUTs vigentes, desde
que solicitadas pelo méedico assistente;

V- Consultas e sessdes de psicoterapia,
limitadas ao numero de sessdes estabe-
lecidas no Rol de Procedimentos e Even-
tos em Saude vigente a época do evento,
bem como de acordo com as DUTs vi-
gentes, que poderao ser realizados tanto
por psicologo como por meédico devida-
mente habilitado, conforme solicitacao e
indicacao clinica;

VI - Procedimentos de reeducacao e re-
abilitacao fisica listados no Rol de Pro-
cedimentos e Eventos em Saude da ANS
vigente na data do evento, solicitados
pelo médico assistente, que poderao ser
realizados tanto por fisiatra como por fi-
sioterapeuta;

VIl - Hemodialise e dialise peritoneal —
CAPD, com numero de sessdes definidas
pelo médico solicitante de acordo com o
quadro clinico apresentado;

VIl - Quimioterapia oncoldgica ambula-
torial baseada na administracao de me-
dicamentos para tratamento do cancer,
incluindo medicamentos para o contro-
le de efeitos adversos relacionados aos
tratamentos especifico e adjuvante, con-
forme prescricdo do meédico assistente,
que, independentemente da via de ad-
ministragcao e da classe terapéutica, ne-
cessitem ser administrados sob interven-
¢ao ou supervisao direta de profissionais
de saude dentro do estabelecimento de
unidades de saude e de acordo com os
protocolos instituidos pelo Ministério da
Saude para a patologia;

VIII.1 - Adjuvante € o medicamento em-
pregado de forma associada aos quimio-
terapicos citostaticos com a finalidade de
intensificar seu desempenho ou de atuar
de forma sinérgica ao tratamento.

IX- Medicamentos antineoplasicos orais
para uso domiciliar assim como medica-
mentos para o controle de efeitos adver-
sos e adjuvantes de uso domiciliar rela-
cionados ao tratamento antineoplasico
oral e/ou venoso, desde que preenchidas
as DUTs previstas no Rol de Procedimen-
tos e Eventos em Saude da ANS em vigor
a época do evento;

X - Procedimentos de radioterapia lista-
dos no Rol de Procedimentos e Even-
tos em Saude da ANS vigente na data do
evento para a segmentacao ambulatorial;
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Xl - Procedimentos de hemodinamica
ambulatoriais: aqueles que prescindem
de internacao e de apoio de estrutu-
ra hospitalar por periodo superior a 12
(doze) horas, em unidade de terapia in-
tensiva e unidades similares e que este-
jam descritos no Rol de Procedimentos
e Eventos em Saude da ANS vigente na
data do evento para a segmentacao am-
bulatorial;

XII - Hemoterapia ambulatorial;

Xl - Cirurgias oftalmologicas ambulato-
riais, denominada cirurgia refrativa (PRK
ou Lasik), para pacientes com mais de 18
(dezoito) anos e grau estavel, de acordo
com as diretrizes de utilizagao.

SECAO Il - DAS COBERTURAS HOSPITA-
LARES

Art. 44 - A cobertura hospitalar com obs-
tetricia compreende:

| - Internagcdes hospitalares de todas as
modalidades previstas no Rol de Proce-
dimentos e Eventos em Saude da ANS
vigente na data do evento, em numero
ilimitado de dias, solicitadas pelo médico
assistente;

Il - Despesas referentes a honorarios
medicos, servicos gerais de enfermagem
exceto em carater particular e alimenta-
Cao;

lll - Atendimento por outros profissionais
de saude, durante o periodo de inter-
nacao hospitalar, quando indicado pelo
medico ou cirurgido-dentista assistente,
obedecidos os seguintes critérios:

1) O atendimento devera ocorrer dentro
do escopo de atuacdo dos profissionais
de saude indicados e em conformidade
com a legislacao especifica sobre as pro-
fissdes de saude e a regulamentacao dos
respectivos Conselhos Profissionais; e

2) No caso de ser necessaria a realizacao
de procedimentos, estes deverao cons-
tar do Rol de Procedimentos e Eventos
em Saude da ANS vigente na data do
evento, respeitando-se a segmentacao
hospitalar.

IV - Exames complementares previstos
no Rol de Procedimentos e Eventos em
Saude da ANS vigente na data do evento,
indispensaveis para o controle da evolu-
cdo do quadro clinico dof(a) usuario(a) e
elucidacdo diagnostica, fornecimento de
medicamentos, anestésicos, gases medi-
cinais, transfusdes e sessdes de quimio-
terapia e radioterapia, conforme prescri-
¢ao do meédico assistente, realizados ou
ministrados durante o periodo de inter-
nacao hospitalar;

V- Remocao do paciente, nas hipoteses
previstas na regulamentacao vigente;

VI - Acomodacao e alimentacdo forne-
cidas pelo hospital ao acompanhante do
usuario menor de 18 anos, com idade
igual ou superior a 60 anos ou portador
de necessidades especiais, salvo contra-
-indicacao do médico ou do cirurgiao
dentista assistente, exceto no caso de in-
ternacdo em CTI, UTI, UTI Neonatal ou
similares;
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VIl - Orteses e proteses, registradas na
ANVISA, ligadas aos atos cirurgicos lista-
dos no Rol de Procedimentos e Eventos
em Saude editado pela ANS, vigente a
eépoca do evento;

1 - Cabe ao médico ou cirurgidao dentis-
ta assistente a prerrogativa de determinar
as caracteristicas (tipo, matéria-prima e
dimensdes) das oOrteses, proteses e ma-
teriais especiais — OPME necessarios a
execucao dos procedimentos;

2 - O profissional solicitante devera justi-
ficar clinicamente a sua indicacao, quan-
do solicitado, e oferecer pelo menos 3
(trés) marcas de produtos de fabrican-
tes diferentes, quando disponiveis, den-
tre aquelas regularizadas junto a ANVISA,
que atendam as caracteristicas especifi-
cadas, ficando a escolha a critério da Ele-
tros-Saude;

3 - Em caso de divergéncia clinica en-
tre o profissional requisitante e a Eletros-
-Saude, a decisao cabera a um profissio-
nal escolhido de comum acordo entre
as partes, com as despesas arcadas pelo
Eletros-Saude.

4 — O profissional requisitante pode re-
cusar até 3 (trés) nomes indicados pela
Eletros-Saude para composicao da junta
medica.

VIII - Procedimentos cirurgicos buco-
-maxilo-faciais listados no Rol de Pro-
cedimentos e Eventos em Saude da ANS
para a segmentacao hospitalar, incluin-
do a solicitacao de exames comple-
mentares e o fornecimento de medica-

mentos, anestésicos, gases medicinais,
transfusdes, assisténcia de enfermagem,
alimentacdo do paciente, orteses, pro-
teses e demais materiais ligados ao ato
cirurgico utilizados durante o periodo de
internacao hospitalar;

IX - Estrutura hospitalar necessaria a re-
alizacao dos procedimentos odontologi-
Ccos passiveis de realizacao ambulatorial,
mas que por imperativo clinico necessi-
tem de internacao hospitalar, com equipe
de saude necessaria a complexidade do
caso, incluindo exames complementa-
res e o fornecimento de medicamentos,
anestésicos, gases medicinais, transfu-
sdes, assisténcia de enfermagem e ali-
mentacao do paciente utilizados durante
o periodo de internacao hospitalar;

1 - O imperativo clinico caracteriza-se
pelos atos que se impdem em fungao
das necessidades do usuario, com vistas
a diminuicao dos riscos decorrentes de
uma intervencao, observadas as seguin-
tes regras:

1.1 - O cirurgido-dentista assistente e/ou
0 médico assistente ira avaliar e justificar
a necessidade do suporte hospitalar para
a realizacao do procedimento odonto-
logico, com o objetivo de garantir maior
seguranca ao usuario, assegurando as
condicbes adequadas para a execucao
dos procedimentos e assumindo as res-
ponsabilidades técnicas e legais pelos
atos praticados;

1.2 - Os honorarios do cirurgiao-dentista
e 0s materiais odontologicos utilizados na
execugao dos procedimentos odontolo-
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gicos ambulatoriais que, nas situacoes de
Imperativo clinico, necessitem ser reali-
zados em ambiente hospitalar ndo estao
incluidos na cobertura hospitalar.

X - Procedimentos considerados espe-
ciais, cuja necessidade esteja relaciona-
da a continuidade da assisténcia prestada
em nivel de internacao hospitalar:

a) Hemodialise e dialise peritoneal- CAPD;

b) Quimioterapia oncoldgica ambulato-
rial;

c) Medicamentos para tratamento anti-
neoplasico domiciliar de uso oral, desde
que preenchidas as DUTs previstas no
Rol de Procedimentos e Eventos em Sau-
de da ANS em vigor a época do evento;

d) Radioterapia: todos os procedimen-
tos descritos no Rol de Procedimentos e
Eventos em Saude da ANS vigente a épo-
ca do evento para as segmentacdes am-
bulatorial e hospitalar;

e) Hemoterapia;
f) Nutricdo parenteral ou enteral;

g) Procedimentos diagnosticos e tera-
péuticos em hemodinamica descritos no
Rol de Procedimentos e Eventos em Sau-
de da ANS vigente a época do evento;

h) Embolizacdes respeitadas as DUTs pre-
vistas no Rol de Procedimentos e Eventos
em Saude da ANS em vigor a época do
evento;

i) Radiologia intervencionista;

j) Exames pré-anestésicos ou preé-cirur-
gicos,;

k) Procedimentos de reeducacao e rea-
bilitacao fisica listados no Rol de Proce-
dimentos e Eventos em Saude da ANS
vigente na data do evento, que poderao
ser realizados tanto por fisiatra como por
fisioterapeuta, conforme solicitacado e in-
dicacao do medico assistente.

XI - Cirurgia plastica reconstrutiva de
mama, utilizando-se de todos 0os meios e
técnicas necessarias e reconhecidas pelo
Conselho de Medicina, para o tratamen-
to de mutilacdo decorrente de utilizacao
de técnica de tratamento de cancer de
mama;

XII -Cirurgia plastica reparadora de or-
gaos e funcdes, conforme Rol de Pro-
cedimentos e Eventos em Saude da ANS
vigente a época do evento;

XIII - Transplantes, desde que listados no
Rol de Procedimentos e Eventos em Sau-
de da ANS vigente a época do evento, e
procedimentos a ele vinculados, respei-
tadas as DUTs, incluindo as despesas ne-
cessarias a sua realizacao, no que couber:

a) despesas assistenciais com doadores
Vivos, as quais estao sob expensas da
operadora de planos privados de assis-
téncia a saude do usuario receptor;

b) medicamentos utilizados durante a in-
ternacao;
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c) acompanhamento clinico no pos-
-operatorio, que compreende nao so O
pos-operatorio imediato (primeiras 24
horas da realizacdo da cirurgia), mediato
(entre 24 horas e 48 horas da realizacao
da cirurgia), mas também o pos-opera-
torio tardio (a partir de 48 horas da reali-
zacao da cirurgia), exceto medicamentos
de manutencao, que serao cobertos de
acordo com os critérios vigentes;

d) despesas com captacao, transporte e
preservacao dos 6rgaos na forma de res-
sarcimento ao SUS; d.1) Os procedimen-
tos de transplante, no ambito da presta-
cao de servicos de saude suplementar,
estarao submetidos a legislacao especi-
fica vigente.

e) O usuario candidato a transplante de
orgaos provenientes de doador cadaver,
conforme legislacao especifica devers,
obrigatoriamente, estar inscrito em uma
das Centrais de Notificacao, Captacao e
Distribuicdo de Orgdos - CNCDOs e su-
jeitar-se-a ao critério de fila unica de es-
pera e de selecao;

f) As entidades privadas e equipes espe-
cializadas deverao observar o Regula-
mento técnico - legislacao vigente do
Ministério da Saude — que dispde sobre a
forma de autorizacao e cadastro junto ao
Sistema Nacional de Transplante — SNT;

g) Sdo competéncias privativas das CN-
CDOs, dentro das funcdes de geren-
ciamento que lhes sao atribuidas pela
legislacao em vigor: determinar o en-
caminhamento de equipe especializada
e providenciar o transporte de tecidos e

orgaos ao estabelecimento de saude au-
torizado em que se encontre o receptor.

XIV - Procedimentos relativos ao pré-na-
tal e da assisténcia ao parto e puerpério;

XV - Acomodacao, alimentacdo e para-
mentacao, conforme legislacao vigente e
limitadas aquelas fornecidas pelo hospi-
tal, relativas a um acompanhante indica-
do pela mulher durante o pré-parto, par-
to, e pos-parto imediato (nos termos da
regulamentacado vigente), salvo intercor-
réncias, a critério do medico assistente e/
ou da equipe do hospital ou no caso de
internacao em CTI, UTI, UTI Neonatal ou
similares;

XVI - Assisténcia ao recém-nascido, fi-
lho natural ou adotivo do usuario, ou de
seu dependente, durante os primeiros
30 (trinta) dias apos o parto, desde que o
usuario (pai ou mae do recém-nascido)
tenha cumprido caréncia de 180 (cento e
oitenta) dias.

Art. 45 - Na atencao prestada aos porta-
dores de transtornos mentais serao ob-
servados:

| - O atendimento ambulatorial e em
consultorios sera priorizado, utilizando a
internagao psiquiatrica apenas como ul-
timo recurso terapéutico quando houver
indicacao do medico assistente;

Il - Havera cobertura para os procedi-
mentos clinicos ou cirurgicos decor-
rentes de transtornos mentais, inclusive
aqueles necessarios ao atendimento das
lesdes autoinfligidas;



Regulamento Eletros-Saude Ex-Empregados

Il - Havera cobertura de hospital-dia
para transtornos mentais, de acordo com
as Diretrizes de Utilizacdo (DUT) previs-
tas no Rol de Procedimentos e Eventos
em Saude da ANS em vigor a época do
evento;

Paragrafo Unico - Havera coparticipacdo
de 50% (cinquenta por cento) inciden-
te sobre o valor dos servicos utilizados,
guando ultrapassados 30 (trinta) dias de
internagao, continuos ou nao, por ano de
adesao do usuario, nao cumulativos.

Art. 46 - O presente Regulamento ga-
rante, ainda:

| - Atendimentos nos casos de planeja-
mento familiar, de que trata o inciso Il do
artigo 35-C da Lei n? 9.656/98, previstos
no Rol de Procedimentos e Eventos em
Saude da ANS vigente a época do evento,
observadas as DUTs;

Il - Cobertura para anestesista desde que
em eventos e procedimentos relaciona-
dos no Rol de Procedimentos e Even-
tos em Saude da ANS em vigor na data
do evento, que necessitem de anestesia
com ou sem a participacao de profissio-
nal medico anestesista, caso haja indica-
cao clinica;

lll = Insumos necessarios para realizacao
de procedimentos previstos no Rol de
Procedimentos e Eventos em Saude da
ANS em vigor na data do evento, assim
COMO a equipe cirurgica necessaria para
a realizacao de procedimentos cirurgi-
Cos, caso haja indicacao clinica;

IV — Taxas, materiais, contrastes e medi-
camentos, necessarios para a execucao
de procedimentos e eventos em sau-
de previstos no Rol de Procedimentos e
Eventos em Saude da ANS em vigor na
data do evento, desde que estejam regu-
larizados e registrados e suas indicacdes
constem da bula/manual junto a Agén-
cia Nacional de Vigilancia Sanitaria —
ANVISA;

V - Procedimentos realizados por laser,
radiofrequéncia, robodtica, neuronave-
gacao ou outro sistema de navegacao,
escopias e técnicas minimamente inva-
sivas previstas no Rol de Procedimentos
e Eventos em Saude da ANS vigente na
data do evento, respeitados 0s conceitos
de medicina baseada em evidéncia, nao
sendo cobertas as que nao tenham res-
paldo das Sociedades e Org3os de Clas-
se;

VI - Remocdo e/ou retirada de orteses,
proteses ou outros materiais cuja colo-
cacao, insercao e/ou fixacdo esteja con-
templada no Rol de Procedimentos e
Eventos em Saude da ANS vigente a épo-
ca do evento.

SECAO IlIl — DAS COBERTURAS ODON-
TOLOGICAS

Art. 47 - O presente instrumento garan-
te todas as coberturas e procedimen-
tos previstos no artigo 12, IV, da Lei n®
9.656/1998, incluindo a cobertura do
exame clinico, de procedimentos diag-
nosticos, atendimentos de urgéncia e
emergéncia odontologicos, exames au-
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xiliares ou complementares, tratamentos
e demais procedimentos ambulatoriais
solicitados pelo cirurgido-dentista assis-
tente com a finalidade de complemen-
tar o diagnostico do paciente, tais como,
procedimentos de prevencao, dentistica,
endodontia, periodontia e cirurgia pre-
vistos no Rol de Procedimentos e Even-
tos em Saude da ANS vigente a época
do evento, para a segmentacao odonto-
logica, e de acordo com as Diretrizes de
Utilizacao (DUT) previstas no Rol de Pro-
cedimentos e Eventos em Saude da ANS
em vigor a €poca do evento, realizados
em consultorios credenciados ou cen-
tros clinicos odontologicos da rede cre-
denciada vinculada a este Regulamento,
conforme relacao a seguir:

| - Procedimentos de DIAGNOSTICO:
a) Consulta odontologica;
b) Consulta odontoldgica inicial;

c) Consulta odontologica para avaliacao
técnica de auditoria;

d) Condicionamento em odontologia;

e) Teste de fluxo salivar;

f) Procedimento diagnostico anatomo-
patologico (em peca cirdrgica, material
de puncao/bidpsia e citologia

esfoliativa da regido buco-maxilo-facial);

g) Teste de PH salivar (acidez salivar);

h) Estabilizacao de paciente por meio de
contencao fisica e/ou mecanica.

Il - Procedimentos de RADIOLOGIA:

a) Radiografia periapical;

b) Radiografia interproximal - bite-wing;
c) Radiografia oclusal;

d) Radiografia panoramica de mandibula/
maxila (ortopantomografia);

e) Levantamento radiografico (exame ra-
dioddntico/periapical completo).

Il - Procedimentos de PREVENCAO EM
SAUDE BUCAL:

a) Atividade educativa em saude bucal;

b) Controle de biofilme dental (placa
bacteriana);

c) Aplicacao topica de fluor;

d) Aplicacao topica de verniz fluoretado;
e) Profilaxia — polimento coronario;

f) Aplicacao de selante;

g) Dessensibilizacao dentaria;

h) Remineralizacao dentaria;

i) Atividade educativa em odontologia
para pais e/ou cuidadores de pacientes
com necessidades especials.

IV - Procedimentos de DENTISTICA:
a) Aplicacao de cariostatico;

b) Adequacao do meio bucal;
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c) Restauracao em amalgama;

d) Faceta direta em resina fotopolimeri-
zavel;

e) Nucleo de preenchimento;
f) Ajuste oclusal;
g) Restauracdo em iondmero de vidro;

h) Restauracao em resina
fotopolimerizavel;

i) Restauracdo temporaria/tratamento

expectante;
j) Tratamento restaurador atraumatico;

k) Remocdo de fatores de retencao de
biofilme dental (placa bacteriana).

V - Procedimentos de PERIODONTIA:

a) Raspagem supra-gengival e polimento
COronario;

b) Raspagem sub-gengival e alisamento
radicular/curetagem de bolsa periodon-
tal;

c) Imobilizacao dentaria;

d) Gengivectomia/gengivoplastia;

e) Aumento de coroa clinica;

f) Cunha proximal;

g) Cirurgia periodontal a retalho;

h) Tratamento de abscesso periodontal;

i) Enxerto gengival livre;

j) Enxerto pediculado.
VI - Procedimentos de ENDODONTIA:

a) Capeamento pulpar direto — excluindo
restauracao final;

b) Pulpotomia;

c) Remocao de corpo estranho intraca-
nal;

d) Tratamento endoddntico em dentes
permanentes;

e) Retratamento endodontico em dentes
permanentes;

f) Tratamento endoddntico em dentes
deciduos;

g) Tratamento endoddntico em dente
com rizogénese incompleta;

h) Tratamento de perfuracdo radicular/
camara pulpar;

i) Remocao de nucleo intra-canal;

j) Remocao de peca/trabalho protético.
VII - Procedimentos de CIRURGIA:

a) Alveoloplastia;

b) Apicetomia com ou sem obturagao re-
trograda;

c) Biopsia (labio, boca, lingua, glandula
salivar, mandibula/maxila);

d) Sutura de ferida buco-maxilo-facial;
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e) Cirurgia para torus/exostose;

f) Exérese ou excisao de mucocele, ranu-
la ou calculo salivar;

g) Exodontia a retalho;

h) Exodontia de raiz residual;

i) Exodontia simples de permanente;

j) Exodontia simples de deciduo;

k) Reducdo de fratura alvéolo dentaria;

) Frenotomia/frenulotomia/frenulecto-
mia labial;

m) Frenotomia/frenulotomia/frenulecto-
mia lingual;

n) Remocao de dentes inclusos, semi-in-
clusos ou impactados;

o) Tratamento cirurgico de fistulas buco-
-nasais ou buco-sinusais;

p) Tratamento cirdrgico de tumores be-
nignos e hiperplasia de tecidos 6sseos/
cartilaginosos na regiao buco-

maxilo-facial;

q) Tratamento cirurgico de tumores be-
nignos e hiperplasia de tecidos moles da
regiao buco-maxilo-facial;

r) Tratamento cirurgico de tumores be-
nignos odontogénicos sem reconstru-
cao;

s) Ulectomia/ulotomia;

t) Amputacao radicular com ou sem ob-
turacao retrograda;

u) Exérese de pequenos cistos de mandi-
bula / maxila;

v) Puncao aspirativa / coleta de raspado
em lesdes ou sitios especificos da regiao
buco-maxilo-facial;

w) Aprofundamento/ aumento de vesti-
bulo;

x) Bridectomia/bridotomia;

y) Odonto-seccao;

z) Reducao de luxacao da ATM;
aa) Tunelizacao;

bb) Remocao de odontoma;

cc) Exodontia de permanente por indica-
cdo ortoddntica/protética;

dd) Reconstrucdao de sulco gengivo-la-
bial;

ee) Remocao de dreno extra-oral;
ff) Remocdo de dreno intra-oral;

gqg) Exérese de lipoma na regiao buco-
-maxilo-facial;

hh) Plastia de ducto salivar ou exérese de
calculo ou de ranulo salivar.

VIIl - Procedimentos de PROTESE DEN-
TAL:

a) Coroa unitaria provisdria com ou sem
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pino / provisorio para preparo de RMF;

b) Reabilitacao com coroa de acetato,
aco ou policarbonato;

c) Reabilitacdo com coroa total de cerd-
mero unitaria — inclui peca protética;

d) Reabilitacdo com coroa total metalica
unitaria — inclui peca protética;

e) Reabilitacdo com nucleo metalico fun-
dido / nucleo pré-fabricado - inclui a
peca protética;

f) Reabilitacdo com restauracdo metalica
fundida (RMF) unitaria - inclui peca pro-
tética;

g) Reembasamento de coroa provisoria.

Paragrafo 12 - A cobertura odontoldgi-
ca compreende, ainda, a cobertura dos
honorarios e materiais utilizados pelo ci-
rurgiao-dentista quando, por imperativo
clinico, for necessaria utilizacao de estru-
tura hospitalar para a realizagao de pro-
cedimentos listados no Rol de Procedi-
mentos e Eventos em Saude da ANS para
a segmentacao odontologica vigente a
época do evento.

Paragrafo 22 - Além da cobertura defini-
da na legislacao vigente, a Eletros-Saude
garantira a cobertura de ortodontia e im-
plante, conforme previsto no Anexo IV.

SECAO IV - DO REEMBOLSO

Art. 48 - Serd assegurado o reembol-
so, no limite das obrigacdes deste Re-
gulamento, das despesas efetuadas pelo
usuario titular e seus dependentes com

assisténcia a saude, em funcao de atendi-
mentos de urgéncia e emergéncia pres-
tados fora da area de atuacao do produto
Eletros-Saude Ex-empregados, limitado
as Tabelas de Cobertura do Eletros-Sau-
de Ex-empregados e de Procedimentos
e Honorarios da Eletros-Saude.

Art. 49 - Os pedidos de reembolso das
despesas com as coberturas previstas
nesta Secao serao processados em con-
formidade com o disposto nos artigos
abaixo.

Art. 50 - Sera assegurado o reembolso,
no limite das obrigacdes deste Regula-
mento, das despesas efetuadas pelo usu-
ario com assisténcia a saude prevista no
presente instrumento, quando o usuario
for atendido fora da rede credenciada da
Eletros-Saude, observando que:

|- Visitas médicas serdo limitadas a uma
por dia, exceto no caso de pacientes
comprovadamente graves, em que po-
dera haver até duas visitas por dia, desde
que autorizadas previamente pela audi-
toria médica do Eletros-Saude. Quando
O paciente estiver internado em CTI/UTI/
Unidade Coronaria, 0 acompanhamento
sera realizado pela equipe médica dessas
unidades fechadas e similares disponibi-
lizada pelo hospital, ndo cabendo o re-
embolso de visita hospitalar durante esse
periodo;

l|- Pareceres de especialistas compativeis
com o quadro clinico ou complicacdes
apresentadas serao cobertos desde que
autorizados previamente pela auditoria
medica do Eletros-Saude.
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Paragrafo 1° - Serao observados os crité-
rios definidos nas Tabelas de Cobertura
do Eletros-Saude Integra e de Procedi-
mentos e Honorarios da Eletros-Saude,
tendo como base a data do evento, e o
disposto no Capitulo VI, Secao V e Anexo.

Paragrafo 2° - O pagamento do reem-
bolso sera limitado ao valor previsto na
Tabela de Procedimentos e Honorarios
da Eletros-Saude, que nao sera inferior
ao valor praticado pela Eletros-Saude
junto a sua rede de prestadores, devendo
ser descontados os valores devidos pelo
usuario a titulo de coparticipagao.

Paragrafo 32 - Os reembolsos serao efe-
tuados, através de creédito em conta cor-
rente do usuario titular, no prazo maximo
de 20 (vinte) dias uteis a contar da data
da apresentacao de todos os documen-
tos exigidos. No caso de reembolso pas-
sivel de avaliacao médica, segundo pare-
cer meédico, averiguacao complementar
ou apresentacao de relatorio do medico,
O prazo para efetuar o reembolso sera
contado a partir do cumprimento das
exigéncias solicitadas.

Paragrafo 42 - Nao serao reembolsadas
as despesas efetuadas junto a rede de
servico credenciada da Eletros-Saude,
salvo casos excepcionais que, com jus-
tificativa, serdao analisados pela Eletros-
-Saude.

Art. 51 - O pedido de reembolso devera
ser feito pelos canais apropriados, divul-
gados pela Eletros-Saude, observando as
regras e documentos exigidos:

Paragrafo 12 - O usuario terd o prazo

maximo de 12 (doze) meses a contar da
data de realizacdo do procedimento para
apresentacdo da requisicdao para proces-
samento de reembolso.

Paragrafo 2° - Caso o pedido de reem-
bolso ndo esteja em conformidade com
0S requisitos estabelecidos neste Regu-
lamento, o usuario podera reapresenta-
-lo, mantendo-se o prazo original de 12
(doze) meses apos a realizacao do pro-
cedimento.

Art. 52 - A receita saude ou nota fiscal
que apresentar mais de uma consulta ou
sessao deve ter discriminadas as datas
dos atendimentos, bem como sua data
de emissao.

Art. 53 - O usuario deve apresentar os
documentos comprobatdrios das despe-
sas efetuadas e reter os originais por um
prazo de 5 (cinco) anos para eventual au-
ditoria da Eletros-Saude.

Paragrafo 1°. A Eletros-Saude pode re-
querer a apresentacao dos documentos
originais a qualquer tempo.

Paragrafo 2°: Nos casos em que O usu-
ario nao apresentar os originais solici-
tados, fica obrigado a devolver o valor
creditado, referente ao reembolso em
questdo. Se ndo houver o ressarcimen-
to da despesa, em um prazo de 30 (trin-
ta) dias, a contar do dia da solicitagao de
apresentacao dos originais feita pela Ele-
tros-Saude, o usuario ficara impedido de
apresentar novos reembolsos.

Paragrafo 32 - Somente € permitida a
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declaracao do beneficiario no caso de
nome incompleto.

Paragrafo 42 - Caso o pedido de reem-
bolso apresente itens em desacordo com
O previsto neste Regulamento, os mes-
Mos serao excluidos do processamento,
sendo processados 0s itens nao contro-
vertidos.

Art. 54 - O Receita Saude, Recibo Ele-
trénico de Prestacao de Servicos de Sau-
de, emitido por dentistas; fisioterapeutas;
fonoaudiologos; médicos; psicologos; e
terapeutas ocupacionais, deve conter:

- nome completo do usuario (pagador) e
CPF,

- nome completo do usuario(beneficia-
rio) e CPF;

- nome completo do profissional, CPF e
numero de registro no Conselho da ca-
tegoria;

- data de atendimento e descricao do
servico, devendo necessariamente ser
informada a especialidade do profissional
em caso de consulta medica.

Paragrafo 12: No caso de consulta mé-
dica realizada em profissional (pessoa
fisica) de livre escolha, além do Receita
Saude, para fim de reembolso, devera ser
encaminhado o comprovante de paga-
mento feito ao prestador de servico.

Paragrafo 22: Caso o servico tenha sido
realizado por profissional (pessoa fisica)
que nao se enquadra nas categorias lis-

tadas no caput do art. 54, além das in-
formacdes listadas, o recibo apresentado
devera ter a assinatura e carimbo do pro-
fissional executante.

Art. 55 - A nota fiscal emitida por institui-
cao (pessoa juridica) deve conter:

- nome legivel da instituicdo ou estabe-
lecimento;

- endereco, CNPJ e Inscricdo Estadual da
instituicdo ou estabelecimento;

- nome completo do usuario atendido;

- quantidade de servicos prestados ou
produtos adquiridos ou materiais ou me-
dicamentos utilizados e respectivos valo-
res;

- descricao detalhada dos servigos reali-
zados ou produtos adquiridos ou mate-
riais ou medicamentos;

- especialidade do profissional, no caso
de consulta médica;

- data de emissao ou realizagao ou utili-
zacao do tratamento, material ou medi-
camento.

Paragrafo Unico: No caso de consulta
médica realizada em profissional (pessoa
juridica) de livre escolha, além da Nota
Fiscal, para fim de reembolso, devera ser
encaminhado o comprovante de paga-
mento referente ao servico.

Art. 56 - A requisicdo de exame comple-
mentar deve conter:

- nome completo do usuario;
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- descricao dos exames a serem realiza-
dos, codificacao e indicacao clinica;

- nome do profissional solicitante, assi-
natura e carimbo;

- n? de registro no Conselho da catego-
ria;

- data.

Paragrafo 12 - Ndo sera aceita, para fim
de reembolso, a realizacao de exames
complementares por pessoa fisica, exce-
to nos casos de eletrocardiograma e en-
doscopia digestiva alta.

Paragrafo 29: Sera permitido que o usu-
ario declare a data de realizacao do exa-
me, desde que esta seja idéntica a data
de emissao da Nota Fiscal ou Recibo.

Paragrafo 32 - As requisicdes de exame
apresentadas em papel timbrado, em
que estejam legiveis as informacdes do
nome, CRM/CRO e CPF do profissional,
ficam dispensadas da aposicao de carim-
bo.

Art. 57 - Para a solicitacao de reembol-
so de honorarios médicos em interna-
cao hospitalar eletiva coberta por outra
Operadora de Saude, é obrigatorio que o
usuario solicite autorizagcao prévia a Ele-
tros-Saude, conforme estabelecido no
Anexo lll. A inobservancia desta obriga-
toriedade impossibilitara o reembolso.

Paragrafo 12 - Quando o usuario se inter-
nar por outra Operadora, tendo solicita-

do autorizacao prévia ao Eletros-Saude e
tendo arcado com as despesas de hono-
rarios medicos, fara jus ao reembolso ex-
clusivamente destas despesas de acordo
com as tabelas da Eletros-Saude.

Paragrafo 22 - Se o valor pago, pelo usu-
ario, pelos honorarios médicos for maior
do que o valor ja reembolsado pela Ele-
tros-Saude, o usuario podera solicitar
complementacao de reembolso destes
honorarios mediante a apresentacao da
conta hospitalar auditada e paga pela
Operadora que custeou a internacao
hospitalar e da comprovacao do reem-
bolso ja concedido pela outra Operado-
ra, se houver.

Paragrafo 3% - A documentacao apre-
sentada sera analisada de acordo com
as tabelas da Eletros-Saude, nas quais se
baseara para a complementacao de re-
embolso limitada em até o valor desem-
bolsado efetivamente pelo usuario no
pagamento das despesas de honorarios

medicos.

Paragrafo 4° - E de responsabilidade do
usuario titular a solicitacdo da referida
conta hospitalar junto a outra operado-
ra de saude para apresentacao a Eletros-
-Saude.

Art. 58 - A Tabela de Procedimentos e
Honorarios da Eletros-Saude esta regis-
trada no 182 Oficio de Notas, estando
também disponivel na sede da Eletros-
-Saude e no Portal da Operadora www.
eletrossaude.com.br.

Paragrafo unico — Os esclarecimentos a
respeito da Tabela de Procedimentos e
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Honorarios da Eletros-Saude podem ser
obtidos na sede da Eletros-Saude ou pelo
telefone 21 3900-3132.

SECAO V — URGENCIA E EMERGENCIA
Art. 59 - Considera-se:

|- atendimento de urgéncia o evento re-
sultante de acidente pessoal ou de com-
plicacao no processo da gestacao;

lI- atendimento de emergéncia o evento
que implica em risco imediato de morte
ou de lesao irreparavel para o paciente,
caracterizado em declaracao do médico
assistente;

Art. 60 - Serdao garantidos os atendimen-
tos de urgéncia e emergéncia, observan-
do-se que:

| - para os atendimentos de urgéncia de-
correntes de acidentes pessoais, o aten-
dimento ocorrera sem restricdes, depois
de decorridas 24 horas da adesao do
usuario a Eletros-Saude;

Il - depois de cumpridas a caréncia para
internagcao, havera cobertura dos aten-
dimentos de urgéncia e emergéncia que
evoluirem para a internacao, desde a ad-
missao até a alta, ou que sejam necessa-
rios para a preservacao da vida, érgaos e
funcdes;

lll - durante o cumprimento do periodo
de caréncia para internacao, serao ga-
rantidos os atendimentos de emergéncia,
limitados as primeiras 12 (doze) horas, ou
até que ocorra a necessidade de interna-
cao;

SECAO VI - DA REMOCAO

Art. 61 - Estara garantida a remocao
terrestre inter-hospitalar (do hospital de
origem para o hospital de destino), ob-
servando a regulamentacdao da ANS em
vigor.

Paragrafo 12 - Havera remocao para uni-
dade de atendimento da rede da Eletros-
-Saude, depois de realizados os atendi-
mentos classificados como urgéncia e
emergéncia, quando caracterizada pelo
medico assistente, a falta de recursos
oferecidos pela unidade para continuida-
de da atencao ao paciente.

Paragrafo 22 - Havera remocao para uni-
dade do SUS, depois de realizados os
procedimentos caracterizados como ur-
géncia e emergéncia, no caso do usua-
rio estar cumprindo periodo de caréncia
para internacao.

Paragrafo 3° - Também havera remo-
¢ao para unidade do SUS, depois de re-
alizados os atendimentos de urgéncia e
emergéncia, nos casos em que houver
acordo de cobertura parcial temporaria
e que resultem na necessidade de even-
tos cirurgicos, leitos de alta tecnologia e
procedimentos de alta complexidade re-
lacionados as Doencas e lesdes preexis-
tentes.

Art. 62 - Na remocdao para uma unida-
de do SUS serao observadas as seguintes
regras:

|- quando nao possa haver remoc¢ao por
risco de vida, o usuario e o prestador do
atendimento deverdao negociar entre si a
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responsabilidade financeira da continui-
dade da assisténcia, desobrigando-se,
assim, a Eletros-Saude, desse 6nus;

ll- cabera a Eletros-Saude o énus e a ga-
rantia da remoc¢ao do paciente para uma
unidade do SUS que disponha dos recur-
SOS necessarios a garantir a continuidade
do atendimento;

lll - na remocao, a Eletros-Saude devera
disponibilizar ambulancia com os recur-
SOS necessarios a garantir a manutencao
da vida, s6 cessando sua responsabilida-
de sobre o paciente quando efetuado o
registro na unidade SUS;

IV - quando o paciente ou seus respon-
saveis optarem, mediante assinatura de
termo de responsabilidade, pela con-
tinuidade do atendimento em unidade
diferente daquela definida no inciso Il, a
Eletros-Saude estara desobrigado da res-
ponsabilidade meédica e do &nus finan-
ceiro da remogao.

SECAO VIl — EXCLUSAO DE COBERTU-
RA

Art. 63 - Em conformidade com o que
prevé a Lei n? 9.656/98, as Resolugdes do
Consu, e respeitando-se as coberturas
minimas obrigatorias previstas na citada
Lei e no Rol de Procedimentos e Even-
tos em Saude da ANS vigente na data do
evento, estao excluidos da cobertura da
Eletros-Saude os eventos e despesas de-
correntes de atendimentos, servicos ou
procedimentos nao descritos expressa-
mente neste Regulamento e os prove-
nientes de:

| - Procedimentos assistenciais que exi-
jam autorizacao prévia, realizados a reve-
lia da Eletros-Saude sem atendimento as
condicdes previstas neste Regulamento;

Il - Atendimentos prestados antes do ini-
cio da vigéncia da adesao do usuario ou
do cumprimento das caréncias, respeita-
das as demais condicdes estabelecidas
no presente Regulamento;

lll = Exames e prescricdes medicamen-
tosas solicitadas e/ou efetuadas por nu-
tricionistas, terapeuta ocupacional, fono-
audiologo e psicologos;

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

V - Procedimentos clinicos ou cirurgicos
para fins estéticos, bem como orteses
e proteses para o mesmo fim, ou seja,
aqueles que nao visam restauracao par-
cial ou total da funcao de 6rgao ou de
parte do corpo humano lesionada, seja
por enfermidade, traumatismo ou ano-
malia congénita;

VI - Cirurgia plastica estética de qualquer
natureza;

VII - Tratamento de rejuvenescimento,
de prevencao do envelhecimento ou de
emagrecimento com fins estéticos, as-
sim como internacdes em clinicas de
emagrecimento, clinicas de repouso,
estancias hidrominerais, estabelecimen-
tos para acolhimento de idosos e inter-
nacodes que nao necessitem de cuidados
medicos em ambiente hospitalar;
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VIII - Transplantes, a excecao dos trans-
plantes listados no Rol de Procedimentos
e Eventos em Saude da ANS vigente na
data do evento;

IX - Fornecimento de medicamentos e
produtos para a saude importados nao
nacionalizados, ou seja, aqueles produzi-
dos fora do territorio nacional e sem re-
gistro vigente na ANVISA, inclusive Orte-
ses, Proteses e Materiais Especials.

X - Fornecimento de medicamentos e/
ou material para tratamento domiciliar,
Oou seja, aqueles prescritos pelo médico
assistente para administracao em am-
biente externo ao de unidade de saude,
com excec¢ao dos medicamentos antine-
oplasicos orais para uso domiciliar e dos
medicamentos para o controle de efeitos
adversos e adjuvantes previstos no Rol de
Procedimentos e Eventos em Saude da
ANS vigente a época do evento;

Xl - Fornecimento, colocagcao ou remo-
Cao de proteses, Orteses e seus acesso-
rios nao ligados ao ato cirurgico;

XII' - Despesas hospitalares extraordina-
rias tais como: servicos telefénicos, uso
de televisao, alimentagcao nao prevista no
tratamento, lavagem de roupas, produtos
de toalete e de higiene pessoal e quais-
quer outras despesas que nao sejam vin-
culadas a cobertura do presente instru-
mento;

Xl - Servicos de enfermagem em cara-
ter particular, seja em regime hospitalar
ou domiciliar;

XIV - Servicos de cuidador, seja em regi-
me hospitalar ou domiciliar;

XV - Inseminacao artificial, entendida
como técnica de reproducao assistida
que inclui a manipulacdao de oocitos e
esperma para alcancar a fertilizacao, por
meio de injecdes de esperma intracito-
plasmaticas, transferéncia intrafalopiana
de gameta, doacao de odcitos, inducao
da ovulacao, concepcao postuma, re-
cuperacao espermatica ou transferéncia
intratubaria do zigoto, entre outras téc-
nicas;

XVI - Tratamento clinico ou cirurgico ex-
perimental, ou seja, aquele que emprega
medicamentos, produtos para a saude
ou técnicas nao registrados ou Nao regu-
larizados no pais, bem como, aquele que
€ considerado experimental pelo CFM, e,
ainda, aquele que nao possui as indica-
¢des descritas na bula ou no manual re-
gistrado na ANVISA (uso off-label);

XVII - Investigagao de paternidade, ma-
ternidade ou consanguinidade;

XVIII - Casos de cataclismos, guerras e
comocgoes internas, quando declarados
pela autoridade competente;

XIX - Aplicagao de vacinas preventivas e
hipossensibilizantes;

XX - Procedimentos nao discriminados
no Rol de Procedimentos e Eventos em
Saude da ANS vigente na data do evento;

XXI - Aluguel de equipamentos hospita-
lares e similares;
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XXII - Alimentacao fornecida pelo hospi-
tal a0 acompanhante do usuario, exceto
para pacientes menores de 18 anos, com
idade igual ou superior a 60 anos, porta-
dores de necessidades especiais, nos ter-
mos definidos neste Regulamento;

XXIII' - Despesas com transporte aero-
medico;

XXIV - Estada de paciente ou acompa-
nhante em hotel, pensao ou similares;

XXV - Cirurgia para mudanca de sexo;
XXVI - Avaliacao pedagogica;
XXVII - Orientacdes vocacionais;

XXVIII - Especialidades médicas nao re-
conhecidas pelo CFM;

XXIX - Remogao domiciliar;

XXX - Exames para piscina ou ginastica,
necropsias, medicina ortomolecular e
mineralograma do cabelo;

XXXI - Exames para renovacao de cartei-
ra nacional de habilitacao;

XXXII - Tratamentos prescritos por pro-
fissional nao habilitado e procedimentos
nao consagrados pelos orgaos oficiais;

XXXIII - Quaisquer tratamentos sem indi-
cacao clinica;

XXXIV - Exames medicos admissionais,
periodicos, de retorno ao trabalho, de

mudanca de funcao e demissionais,;

XXXV - Despesas de atendimentos medi-
cos realizados no exterior;

XXXVI - Guarda de cordao umbilical.

CAPITULO XI _
DA ADMINISTRAGAO

SECAO | - DO CONSELHO
DELIBERATIVO

Art. 64. Competira ao Conselho Delibe-
rativo, érgao superior de decisao e orien-
tacao da Eletros-Saude, a fixacao de ob-
jetivos, politicas e normas gerais atraves
de edicao de Atos Normativos que pas-
sardo a fazer parte do presente Regula-
mento como Anexos.

Art. 65 - O Conselho Deliberativo da
Eletros-Saude tera também as seguintes
atribuicoes:

| - Aprovar alteragdes no Regulamento
do Produto;

Il - Deliberar sobre alteracao de valores
de contribuicdes mensais para o Eletros-
-Saude Ex-empregados.

SECAO Il - DO ORGAO EXECUTOR

Art. 66 - A administracao e operaciona-
lizacdo da Eletros-Saude sera conduzida
pela Diretoria Executiva da Eletros-Saude.
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CAPITULO XII
REGRAS PARA INSTRUMENTOS JURI-
DICOS DE PLANOS COLETIVOS

SECAO | - DO DEMITIDO

Art. 67. Ao ex-empregado demitido sem
justa causa que a partir de hovembro de
2021 contribuiu para o plano de saude
oferecido pela sua empregadora, em de-
corréncia de vinculo empregaticio man-
tido junto as CONVENIADAS da Eletros-
-Saude, € assegurado o direito de manter
sua condicao de usuario, nas mesmas
condi¢cdes de cobertura assistencial de
que gozava quando da vigéncia do vin-
culo com a CONVENIADA, desde que as-
suma junto a Eletros-Saude o pagamento
integral da contribuicao mensal estabe-
lecida para este plano, obedecido ao dis-
posto no art. 30 da Lei n2 9.656/98.

Paragrafo 12 - O periodo de manutencao
da condicao de usuario sera de um ter-
¢co do tempo de contribuicao ao plano
disponibilizado pela CONVENIADA, seja
a Eletros-Saude ou seus sucessores, com
um minimo assegurado de 6 (seis) meses
e um maximo de 24 (vinte e quatro me-
ses).

Paragrafo 2° - O direito de manutencao
na Eletros-Saude deixara de existir quan-
do da admissao do usuario titular em
Nnovo emprego, cabendo ao usuario titu-
lar mantido o dever de comunicar esse
fato imediatamente a Eletros-Saude para
que promova sua exclusao e de seu gru-
po familiar do plano.

Paragrafo 32 - O usuario titular demitido
sem justa causa deve optar pela manu-
tencao na Eletros-Saude no prazo ma-
ximo de 30 (trinta) dias, em resposta a
comunicacao da CONVENIADA (Axia
Energia e Cepel) sobre a opcao de ma-
nutencao na Eletros-Saude, formalizada
no ato da demissao.

Paragrafo 4° - O usuario titular que foi
demitido antes do registro do Eletros-
-Saude Ex-empregados tera direito ao
periodo de manuteng¢ao da condi¢cao de
usuario conforme estabelecido no Para-
grafo 1° deste artigo.

Paragrafo 52 - Decorrido o prazo estabe-
lecido para permanéncia no plano Ele-
tros-Saude Ex-empregados, € facultado
ao usuario titular aderir aos planos Ele-
tros-Saude Assistidos ou Eletros-Saude
Assistidos Essencial para manutencao do
vinculo com a Operadora.

Secdo Il - DO APOSENTADO

Art. 68 - Ao ex-empregado aposentado
que a partir de novembro de 2021 con-
tribuiu para o plano de saude oferecido
pela sua empregadora, em decorréncia
de vinculo empregaticio mantido junto as
CONVENIADAS (Axia Energia e Cepel), &
assegurado o direito de manter sua con-
dicao de usuario, nas mesmas condi¢cdes
de cobertura assistencial de que gozava
quando da vigéncia do vinculo com a PA-
TROCINADORA, com direito de manu-
tencao proporcional ao tempo de contri-
buicao (1 ano de permanéncia para cada
ano de contribuicao, desde que assuma
junto a Eletros-Saude o pagamento inte-
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gral da contribuicao mensal estabelecida
para este plano, obedecido ao disposto
no art. 31 da Lei n2 9.656/98.

Paragrafo 1° - O direito de manutengao
na Eletros-Saude continuara existindo
ainda que o usuario titular seja admitido
em novo emprego.

Paragrafo 2° - O usuario titular aposen-
tado deve optar pela manutencao na
Eletros-Saude no prazo maximo de 30
(trinta) dias, em resposta a comunicacao
da CONVENIADA (Axia Energia e Cepel)
sobre a opcao de manutencao na Ele-
tros-Saude, formalizada no ato do desli-
gamento por aposentadoria.

Paragrafo 32 - Decorrido o prazo esta-
belecido para permanéncia no plano
Eletros-Saude Ex-empregados, o usuario
titular podera aderir aos planos Eletros-
-Saude Assistidos ou Eletros-Saude As-
sistidos Essencial para manutencao do
vinculo com a Operadora.

CAPITULO XIII
DAS DISPOSICOES GERAIS
E TRANSITORIAS

Art. 69. Os atendimentos hospitalares,
consultas meédicas, tratamentos odon-
tologicos, reembolsos diversos constan-
tes deste Regulamento estarao sujeitos a
auditoria ou outro tipo de comprovacao,
sujeitando-se os infratores as penalida-
des da lei e deste Regulamento.

Art. 70 - Os casos omissos serao resol-
vidos pela Diretoria Executiva da Eletros-

-Saude ad referendum do Conselho De-
liberativo.

Art. 71 - O encerramento da operacao
da Eletros-Saude se dara de acordo com
seu Estatuto Social, respeitando as regras
estabelecidas, principalmente quanto a
instancia decisdria competente.

Art. 72 - Fica eleito o foro da Comarca
da CONVENIADA para dirimir qualquer
demanda sobre o presente Regulamento,
com renuncia expressa de qualquer ou-
tro, por mais privilegiado que seja.
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ANEXOS DO REGULAMENTO ELETROS-SAUDE EX-EMPREGADOS

ANEXO|
TABELA DE COBERTURA DO ELETROS-SAUDE EX EMPREGADOS

Consultas
Livre Escolha 1,70
Rede Credenciada 0,85

Despesas Hospitalares

Livre Escolha ou Rede Credenciada 1,00

Honorarios Médicos em Internacao

Livre Escolha ou Rede Credenciada 1,00

Internacdo Psiquiatrica superior a 30 dias

Livre Escolha ou Rede Credenciada 0,50

Tratamentos Seriados em Livre Escolha ou Rede Credenciada

Acupuntura 0,85
Escleroterapia 0,85
Fisioterapia 0,85
Quimioterapia 1,00
Nutricdo 1,00
Terapia Renal Substitutiva 1,00
Radioterapia 1,00

Fonoaudiologia, Psicoterapia, Terapia Ocupacional

Livre Escolha 1,70

Rede Credenciada 0,85

Exames em Livre Escolha ou Rede Credenciada

Clinicos Laboratoriais 0,85

Exames de Imagem (Radiografia, Ultrassono-
grafia, Tomografia Computadorizada, Resso- 0,85
nancia Magnética e outros)
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Demais Despesas Ambulatoriais

Livre Escolha ou Rede Credenciada 0.85
Odontologia Rol ANS

Livre Escolha ou Rede Credenciada 0,85
Odontologia Extra-Rol Rol ANS

Livre Escolha ou Rede Credenciada 0,70
Remocao Inter-hospitalar

Livre Escolha ou Rede Credenciada 1,00

ANEXO II: APLICACAO DE PENALIDA-
DES A USUARIOS

Art. 12 - O usuario esta sujeito as seguin-
tes penalidades por faltas cometidas por
ele proprio ou por qualquer de seus de-
pendentes:

| - adverténcia escrita, nos casos de me-
nor gravidade;

Il - suspensdo da inscricao pelo prazo
maximo de 12 (doze) meses;

lll - cancelamento da inscricdo, nos ca-
sos de fraude tentada ou consumada.

Paragrafo 22 - No caso de ser punido
com cancelamento da inscricao, o usu-
ario somente podera voltar a se inscrever
apos 5 (cinco) anos, mediante parecer fa-
voravel do Conselho Deliberativo.

Art. 22 - S3o0 consideradas faltas passi-
veis de penalidade os seqguintes procedi-
mentos por parte dos usuarios:

| - criar embaracos aos exames, pericias
e auditorias previstos em Regulamento;

Il - omitir informacdes solicitadas ou pre-
vistas em Regulamento;

lll - ndo apresentar documentacao, nos
prazos estipulados, referentes a presta-
cao de contas de adiantamentos feitos;

IV - ser conivente com documentacao
para adiantamento ou para reembolso
que nao corresponda a realidade, quer
seja pelo valor ou pelo procedimento re-
alizado;

V - apresentar documentacao inveridica,
inclusive falso testemunho para terceiros,
para inscricaéo ou manutencao de de-
pendentes ou vinculados;

VI - ceder o cartao de identificacao para
utilizacao de terceiros;

VIl - falsificar ou adulterar documentos.

Paragrafo Unico - Outros atos ou fatos
nao relacionados no “caput” que confi-
gurem infracdo aos regulamentos ou a
legislacao, bem como tentativa ou con-
sumacao de fraude, serao, também, a
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critério do Conselho Deliberativo, passi-
veis de penalidade.

Art. 32 - Conforme o tipo de infracao,
serao aplicadas as seguintes penalidades
previstas nos incisos | a Il do artigo 12

| - hos casos descritos nos incisos | a lll
do artigo 2%, exceto reincidéncia, adver-
téncia;

Il - nos casos de reincidéncia de atos
descritos nos incisos | a Ill do artigo 2%,
suspensao;

Il - nos casos descritos nos incisos IV a
VIl do artigo 2%, cancelamento da inscri-
Cao.

Paragrafo 12 - O tempo de duracao das
penalidades de suspensao sera estabele-
cido pelo Conselho Deliberativo, confor-
me a gravidade do caso.

Paragrafo 22 - O Conselho Deliberativo
devera, com base no relatério de proces-
so administrativo mencionado no artigo
42, restringir a punicao aos usuarios in-
fratores desde que este nao seja o titular.

Art. 42 - A aplicacdo de qualquer pena-
lidade somente ocorrera apds aprovacao
pelo Conselho Deliberativo do relatorio
de processo administrativo.

Paragrafo 12 - O processo administrativo
sera instaurado, por decisdo do Superin-
tendente do Plano, a pedido de qualquer
de seus funcionarios.

Paragrafo 22 - O Superintendente co-
municara, por escrito, a instauracao do
processo administrativo ao usuario en-

volvido, que podera apresentar defesa no
prazo maximo de 30 (trinta) dias a contar
do recebimento da comunicacao.

Art. 52 - Cabe ao Conselho Deliberativo
examinar o processo encaminhado, po-
dendo promover a busca de documen-
tacdo complementar, provas e depoi-
mentos para julgar a falta e determinar a
penalidade a ser aplicada.

Paragrafo Unico - O Superintendente
instruird o processo com a documenta-
cao que considerar pertinente.

Art. 62 - No caso em que o ato lesivo te-
nha sido comprovado apos a concessao
do beneficio correspondente, o Eletros-
-Saude devera ser ressarcido pelo usu-
ario, das despesas incorridas, acrescidas
de encargos financeiros corresponden-
tes a variacao do IGP-M mais juros de 1%
(um por cento) ao més, sem prejuizo das
penalidades aqui descritas e acdes judi-
ciais cabiveis.

Art. 72 - As penalidades serdo comunica-
das ao usuario pelo Superintendente do
Plano, através de notificagao por escrito,
com copia para o Conselho Deliberativo.
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ANEXO Il
LISTA DE PROCEDIMENTOS QUE NECESSITAM DE AUTORIZAGAO PREVIA

Internacdes e Prorrogacdes, Cirurgias

Internacdes para realizacdo de exames/
procedimentos

05 dias uteis
Internacdes cirurgicas, clinicas, obstétricas,
psiquiatricas, hospital-dia

Cirurgias com utilizacdo de Orteses, Proteses e Materiais
Especiais-OPME e Eventos com utilizagcdo Medicamentos Especiais

Cirurgias com utilizagao de orteses, proteses e
materiais especiais (OPME)

10 dias uteis
Procedimentos com utilizagcdo de
medicamentos especiais (de alto custo)

Exames e Procedimentos

Angiografia (exceto as oculares)

Densitometria dssea

Endoscopias (digestiva, colonoscopia e
ginecoldgica)

Litotripsias

Mamografia digital 03 dias

Mamotomia

Ressonancia nuclear magnética (inclusive
Espectroscopia por RM)

Tomografia computadorizada

Tilt test

Tratamentos Seriados

Acupuntura 03 dias
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Escleroterapia

Fisioterapia

Laserterapia ocular

Oxigenioterapia hiperbarica 03 dias

Quimioterapia

Radioterapia

Terapia renal substitutiva

Remocao Inter-hospitalar

Prazo para emissdo de autorizacdo: Com a urgéncia possivel, dependendo da necessidade apresentada.

Lista de Procedimentos que requerem pericia especializada para autorizacao prévia

Cirurgias Oftalmoldgicas Refrativas

Cirurgias Plasticas Reparadoras

Cirurgias e pequenos procedimentos dermatologicos

Algumas cirurgias otorrinolaringologicas

05 dias uteis

Esta lista podera sofrer alteracdes quando o Eletros-Saude julgar necessario para a segurancga da

saude do usuario, o que sera informado as partes

ANEXO IV: COBERTURA
ODONTOLOGICA

Para a realizacao de qualquer tratamento
odontologico é exigida a Guia de Trata-
mento Odontoldgico - GTO, preenchida
e assinada pelo profissional e beneficiario
devendo ter auditoria inicial e final con-
forme as normas constantes no referen-
cial de procedimentos odontologicos,
independentemente do valor do trata-
mento.

1 - E assegurada a continuidade da co-
bertura de ORTODONTIA, conforme re-
gras descritas a seguir:

envolvidas.

a) Os usuarios tém direito a um trata-
mento ortodéntico e/ou ortopédico fun-
cional dos maxilares por vida, desde que
haja indicacao terapéutica comprovada
previamente por avaliacdo da audito ria
e as condicdes bucais o permitam, nao
havendo liberacdao de qualquer trata-
mento ortoddntico ou ortopédico fun-
cional mais de uma vez para um mesmo
usuario;

b) Os tratamentos ortoddnticos ou orto-
pedicos funcionais devem ser submeti-
dos, obrigatoriamente, as auditorias: ini-
cial, de instalacao, de avaliacao, e final;
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c) A cobertura para tratamentos ortod6-
nticos realizados na modalidade de ali-
nhadores sera semelhante a cobertura
de aparelho fixo, seguindo 0s mesmos
codigos e valores para os tratamentos
realizados;

d) E vedada a cobertura adicional de apa-
relhos acessorios, de contencao, mento-
neiras e outros que venham a ser utiliza-
dos durante o tratamento, independente
da técnica empregada;

e) As substituicbes de aparelhos, bem
Ccomo a necessidade da interacao de téc-
nica durante o tratamento, nao sao pas-
sivels de custo excedente;

f) A quebra ou perda de aparelhos, por
responsabilidade dos usuarios, nao tem
cobertura pelo Plano Eletros-Saude Ex-
-empregados;

g) As manutencdes mensais, partes inte-
grantes dos tratamentos, visam dar co-
bertura a assisténcia mensal prestada ao
usuario, independente da quantidade de
atendimentos mensais necessarios,

h) As interrupcdes temporarias ou defini-
tivas do tratamento, a critério do usuario
ou do profissional, devem ser submetidas
a auditoria para avaliacao;

i) A ndo realizacao da auditoria implica
contagem continua do prazo de trata-
mento;

j) O retorno ao tratamento, a critério do
usuario ou do profissional, também deve
ser submetido a avaliacao da auditoria;

k) Em todas as auditorias € obrigatoria a
apresentacao da documentacao ortodd-
ntica completa e, apos a auditoria de ins-
talacao, do laudo de evolucao terapéuti-
ca do caso;

l) Fica mantido o prazo maximo para a
finalizacdo do tratamento é de 24 (vinte
e quatro) meses, com possibilidade de
prorrogacao por mais 12 (doze) meses,
contados de forma continua a cobertura
oferecida pela CONVENIADA, desde que
autoriza do pela auditoria;

m) ApOs a realizacdo e aprovacao da au-
ditoria final, sdo cobertas até 6 (seis) con-
sultas para acompanhamento de con-
tencdes ortododnticas funcionais, em um
periodo de 12 (doze) meses;

n) A cobertura da primeira consulta de
contencdo € iniciada no més subsequen-
te a data da auditoria final.

0) Com o término do periodo de cober-
tura do plano Eletros-Saude Ex-empre-
gados, caso haja tratamento ortoddntico
esteja em curso, o usuario devera arcar
integralmente com os valores do servico
para continuidade do seu tratamento.

2 - E assegurada a continuidade da co-
bertura de IMPLANTE DENTARIO, sendo
necessaria a autorizacao previa da Ele-
tros-Saude, mediante analise do laudo
completo dos profissionais envolvidos,
isto &, laudo detalhado, plano de trata-
mento, prognostico, indicagao, riscos,
documentacao radiografica, condicdes e
cuidados de manutencao e importancia
do acompanhamento para éxito do im-
plante.
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a) O tratamento de implante dentario
€ realizado em 3 (trés) etapas: cirurgica
(implantagao de um pino de titanio na
maxila e/ou mandibula), cicatrizadora
(integracao do pino ao 0sso) e protética
(colocacao da protese sobre os implan-
tes).

b) Para a realizacdo do implante denta-
rio, o Beneficiario deve ter, no minimo,
18 (dezoito) anos de idade, saude geral e
oral satisfatoria (classificada pela audito-
ria especifica), devendo, ainda, se enqua-
drar em pelo um dos seguintes critérios:

e Edentados total;

» Usuario edentado parcial em condi¢cao
de extremo livre (auséncia a partir do 1°
molar);

» Auséncia de elementos da bateria labial
(de canino a canino) que nao facam uso
de ponte fixa e que estejam em condi-
cdes técnicas (saude oral) satisfatorias;

» Proteses fixas insatisfatorias, cujo com-
prometimento dos elementos pilares de-
vem ser evitadas;

» Portadores de ponte fixa, com compro-
vada necessidade de substituicao;

» Com sequelas de problemas periodon-
tais graves, cujo uso de protese fixa e re-
movivel compro meta os elementos re-
manescentes.

c) Ndo sera autorizada a cobertura de im-
plante em relacao aos elementos 18 / 28
/ 38 / 48, bem como para os pacientes
que se enquadrem nas situacoes abaixo
listadas:

» Com higiene oral deficiente;
» Em tratamento de radioterapia;
» Que facam uso de bisfosfonatos;

e Portadores de disturbios dsseos locais e
sistémicos.

d) Todos os tratamentos de implan-
te dentario devem ser obrigatoriamente
submetidos a auditoria inicial, pos-cirur-
gica e final.

e) Com o término do periodo de cober-
tura do plano Eletros-Saude Ex-empre-
gados, caso haja tratamento de implante
dentario em curso, o usuario devera arcar
integralmente com os valores do servico
para continuidade do seu tratamento.
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