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Sempre que
necessario,
acesse esse

manual e tire
suas duvidas.

\

: Apresentacao

O Manual de Orientacao - Planos
Coletivos tem a finalidade de orientar os
beneficiarios de Planos coletivos da
Unimed Belém quanto as movimentagoes
cadastrais, documentacdes necessdrias
para estas movimentacoes, reajustes,
prazo de entrega de cartdes magnéticos,
entre outros, permitindo um
esclarecimento rdpido e facil dos direitos e

deveres do contratante e contratada.
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. Introducao

4

Plano Privado de Assisténcia a Saude Coletivo Empresarial
E aquele que oferece cobertura da atenco a satide,
prestada a populacao delimitada, por relacao empregaticia
ou estatutdria, socios e administradores da pessoa Juridica
da contratante.

Plano Privado de Assisténcia a Saude Coletivo por Adesdo
E aquele que oferece cobertura da atencio a satide
prestada a populagcdao que mantenha vinculo com as
seguintes pessoas juridicas de carater Profissional,
Classista ou Setorial, conforme abaixo:

I. Conselhos Profissionais e Entidades de Classe, nos quais
seja necessdrio o registro para o exercicio da profissao;

IL. Sindicatos, Centrais Sindicais e respectivas Federacoes e
Confederacoes;

IIL. Associagdes profissionais legalmente constituidas;

IV. Cooperativas que congreguem membros de categorias
ou classes de profissoes regulamentadas etc.
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: Definicao

4

ANS: Agéncia Nacional de Salde
IGPM: indice Geral de Preco de Mercado

RN: Resolucao Normativa

. Inclusao

4.1. O que é inclusao?

E a movimentacio cadastral solicitada pela Empresa
Contratante para a Unimed Belém, que efetiva a inclusao dos
funcionarios e seus respectivos dependentes legais no Plano
Contratado, conforme critérios e procedimentos pré-definidos.

4.2. Qual a documentagdo necessaria para inclusdo do
titular?

 Copias do RG, CPF e comprovante de Residéncia;

» Cépia do CAGED ou FGTS (Folha do relatério que contenha o
nome do funciondrio);

* Registro de Empregado no e-Social,

* Declaragdo de satde (Entrevista Qualificada).
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Caso nao apresente a copia do CAGED ou FGTS a empresa

devera apresentar apenas um dos itens abaixo:

Item 1 - Carteira de Trabalho Profissional - CTPS:
- Copia da folha da foto;
« Copia da folha dos dados pessoais;
« Copia da folha do contrato de trabalho assinada.

Item 2 - Outros:
- Copia do contrato de trabalho de experiéncia assinada
pela empresa e empregado;
- Copia da ficha de registro do funcionario.

A entrega de todos os documentos implicara na nao inclusao
do(s) beneficiario(s).

A entrega da documentagdo nao garante a inclusao do(s)
beneficiario(s) e sim o relatério da Fatura de Pagamento que é

disponibilizado mensalmente a empresa.

Cabera a pessoa juridica contratante solicitar a inclusao de seus

respectivos beneficidrios do plano privado de assisténcia a saude.
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4.3. Qual a documentacao necessaria para inclusio
do dependente?

Dependente Relacao de Documentos

RG, CPF, Comprovante de Residéncia, Certidao
ESPOSO (A) de Casamento Civil ou declaragao de Convivéncia
reconhecida em cartorio e Entrevista Qualificada.

RG (para maiores de 18 anos) ou Certiddao
FILHO (A)(S) de Nascimento (para menores de 18 anos), CPF,
Comprovante de Residéncia e Entrevista Qualificada.

RG (para maiores de 18 anos) ou Certidao de

FILHO (A)(S) Nascimento (para menores de 18 anos), CPF,
ADOTIVO(A)(S) | Guarda judicial expedida por juizado competente,
Comprovante de Residéncia e Entrevista Qualificada.

RG (para maiores de 18 anos) ou Certidao de
Nascimento (para menores de 18 anos), CPF,
ENTEADO(A)(S) Certi_délo d.e Casamgnto ou declar?géo de _
convivéncia do(a) titular com a m3e ou o pai
do enteado(a), Comprovante de Residéncia e
Entrevista Qualificada

4.4. Como fazer uma inclusao no Plano Unimed?

Portal Flex Empresa

» Acessar o sistema Flex Empresa através do endereco
eletronico abaixo: http://flexempresa.unimedbelem.com.br

¢ Colocar o codigo do contrato, login e senha do colaborador da
empresa.
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e Acessar a Aba “Beneficiarios Ativos” e “Novo Titular” ou
“Novo Dependente”.

e Preencher todos os campos dos Dados Cadastrais, Endereco,
Telefone, Planos, Grau de Dependéncia.

e Anexar os documentos necessarios.
e Salvar cadastro.

e Salvar cadastro.

Observacao: O protocolo da declaracdo de saude deve ser inserido

conjuntamente com os documentos pessoais e profissionais.

4.5. Em quanto tempo a Unimed Belém inclui os

funcionarios de novos Planos contratados?

O prazo de inclusdo do funcionario titular (e dependentes, se
houver) no sistema da Unimed Belém varia conforme o periodo
de Inclusao, no Portal Flex Empresa:

¢ Inclusoes realizadas entre os dias 01 e 10 de cada més:
Inclusdo no plano da Unimed no 1° dia do préoximo més apods
inclusao no Portal Flex:

e Inclusoes realizadas entre os dias 11 e 30/31 de cada més:
Inclusdo no plano da Unimed no 1° dia do segundo més apods
inclusao no Portal Flex;
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4.6. Em quanto tempo a Unimed Belém entrega o
Cartdao Magnético?
* Os cartoes magnéticos sao entregues em até 20 dias uteis

apos inclusdo no plano de satide Unimed (ver item 3.5).
Os cartOes sao enviados as empresas contratantes.

CONHEGA SEU CARTAO.

Confira se os dados estdo corretos.

A Rede de Prestadores que o cliente tem direito e

Informagdo necessdria para o Tipo de Prestador: refere-se ao tipo de prestador
facilitar o recolhimento correto da que o cliente contratou, conforme classificagao do
aliquota da contribuicdo ao INSS. Manual de Intercambio Nacional.

Cédigo do cliente. Tipo de acomodacdo contratada.

Data da validade do cartdo.

Unimed 2
Nome da Unimed

121

02/03/1967  3-EMPR INDIVIDUAL 31/12/2007
Data de Nascimento  Natureza da Contratacdo  Acomodacgao Validade
MARIA DA SILVA A CARVALHO NA99 ESPECI
Nome do Beneficirio Rede de Atendimento

9999  APT-OBS-ODO  NACIONAL

nd. Plano Regutamentado Abrandéncia Via

/01/2007 NONOI;IONO ONONONONO
tante

Cobertura Parcial Temporal Contra

Nome da empresa ou
contratante do plano.

Cédigo da Unimed do local
de atendimento do cliente.

Descricdo do produto contratado. Cédigo da via do cartdo.

Data de Término de Vigéncia Abrangéncia contratada, podendo ser
da Cldusula de Cobertura Nacional, Grupo de Estados, Estadual,
Parcial Tempordria. Grupo de Municipios ou Municipal.
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Local onde o cliente
pode ter atendimento.

Versdo vigente do PTU.

<

Valido somente com apresentacao do documento de identidade PTU V.RRc

ESTE CARTAO £ NUMERADO, NOMINATIVO E INTRANSFERIVEL E SOB NENHUMA HIPOTESE PODERA SER CEDIDO OU EMPRESTADO.

Abrangéncia Local/Regional: Sdo Paulo, Guarulhos, Santo André, Sao Bernardo,
\ Sao Caetano, Diadema, Maua, Ribeirao Pires, Mairipora, Franco da Rocha,
Caieiras, Cotia, Barueri, Osasco, Vargem Grande Paulista, Embu das Artes.

NONONONO/NONONO IMEDIATO NONONONO/NONONO 00/00/00
NONONONO NONO/NONONO  IMEDIATO  NONONONO NONO/NONONO 00/00/00
NONONO NONONO NO NON  IMEDIATO NONONO NONONO NO NON  00/00/00
1-* NONONONO NO NONONON  IMEDIATO  NONONONO NO NONONON  00/00/00

NONO NONO NO NONO IMEDIATO  NONO NONO NO NONO 00/00/00
NO NONONO/NONONO IMEDIATO  NO NONONO/NONONO 00/00/00
SAC/Informacoes: [ANS - n° 303975
0800 729 6000 ced. prod. ANS uooouoouooouooouooou
o )
Campo reservado para logo do Cédigo do Produto
parceiro ou particularidade. registrado na ANS.

Numero do registro da

Caréncias que o cliente possui operadora na ANS.

Porém, caréncias ja cumpridas
poderdo ser omitidas e a frase NUmero de telefone do SAC

Sem carencias a cumprir se a Unimed possuir o servico.
constard neste local.

4.7. Caréncias

4.7.1. Prazo de Caréncias

E o prazo ininterrupto, contado a partir da vigéncia do contrato,
durante o qual o usudrio nao tem direito as coberturas contratuais,
conforme abaixo:

24 horas: Urgéncia e Emergéncia

30 dias: Consultas e Exames basicos

180 dias: Internagoes, Cirurgias e Exames Especializados.
300 dias: Obstetricia

24 meses: Doencas ou Lesoes preexistentes do qual o usudrio

tenha conhecimento ou recebido tratamento clinico ou cirdrgico,
antes da data de inclusao no plano.
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4.8. Quem pode ser dependente do titular (funcionario)

no Plano Contratado?
Dependentes legais:

» Filho natural e/ou adotivo, solteiros(as), com até 21* anos

incompletos ou 24 anos incompletos se estiverem cursando
nivel superior;

e Menor sob guarda legal;
» Enteados(as);
e COnjuge;

» Companheiro(a);

e Recémnascido (RN).

*Consultar Contrato
A solicitacdo de inclusdo do Recém-nascido (RN) deve ser

efetuada em até 30 (trinta) dias do nascimento pela Empresa
Contratante no Sistema Flex.
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O Recém nascido (RN), até 30 (trinta) dias, € incluido no plano
de saude sem caréncia independentemente de ter nascido ou
ndo pela Unimed Belém, desde que os beneficiarios (Pai e/ou
mae) ja tenham cumprido a caréncia de 300 (trezentos) dias,
referente ao procedimento obstétrico. Caso, a inclusao do
Recém nascido (RN) tenha sido realizada no ultimo dia do més,

sera cobrado o valor do més inteiro (valor cheio), uma vez que
o plano é pré-pagamento.

NAO E PERMITIDO A INCLUSAO DE AGREGADOS:

* Pais; * Tios; * Sogros;
e Avos; * Primos; e Sobrinhas;
 Irmaos; * Netos; * Outros.
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. Exclusao

5.1. O que é a exclusao de beneficiario?

E a movimentacio cadastral solicitada pela Empresa
Contratante para a Unimed Belém que EXCLUI os titulares e/ou
seus respectivos dependentes.

5.2. Como excluir um beneficiario?

 Acessar o sistema Flex empresa através do endereco
eletronico abaixo: http://flexempresa.unimedbelem.com.br

e Colocar o codigo do contrato, login e senha do colaborador da
empresa.

e Acessar a Aba “Beneficiarios Ativos”, pesquisar por Nome do

beneficiario que se deseja solicitar a inativacao. Imprimir o
TERMO DE CIENCIA (RN-279) para que o beneficidrio assine
e seja inserido no momento da exclusao;

¢ Clicar no nome do beneficidrio que vocé pesquisou e clicar
nas opcoes“Inativar Beneficiario” ou “Inativacao Imediata”
(RN-412)*.0 termo da inativagao imediata deve ser lido,
datado e assinado pelo beneficiario titular.

* Escolher a opc¢ao caso seja “Demissao sem Justa Causa” ou

“Aposentadoria” ou “Aposentadoria que continua
trabalhando”, faz-se necessdrio o termo de ciéncia assinado e
datado pelo ex-funciondrio junto a rescisdo de contrato.

» A Empresa Contratante devera solicitar a devolucao da
carteira do plano e encaminhar a Operadora.
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*RN 412:
- Eventual ingresso em novo plano de satiide podera importar:

a. No cumprimento de novos periodos de caréncia, observando o
disposto no inciso V do artigo 12, da lei n° 9.656, de 03 de junho de
1998;

b. Na perda do direito a portabilidade de caréncias, caso nao tenha
sido este o motivo do pedido, nos termos previstos na RN n° 186,
de 14 de janeiro de 2009, que dispoe, em especial, sobre a
regulamentacao da portabilidade de caréncias previstas no inciso
V do art. 12 na Lei n°9.656, de 03 de junho de 1998;

c. No preenchimento de nova declaracao de saude, e, caso haja
doenca ou lesao preexistente — DLP, no cumprimento de Cobertura
Parcial Temporaria- CTP, que determina, por um periodo
ininterrupto de até 24 meses, a partir da data da contratagdao ou
adesao ao novo plano, a suspensao da cobertura de Procedimentos
de Alta Complexidade (PAC), leitos de alta tecnologia e
procedimentos cirtrgicos;

d. Na perda imediata do direito da remissao, quando houver,
devendo o beneficiario arcar com o pagamento de um novo
contrato de plano de satide que venha a contratar;

- Efeito imediato e de carater irrevogavel da solicitacao de
cancelamento do contrato ou exclusdo de beneficidrio, a partir da
ciéncia da Operadora ou administradora de beneficios.
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. Ressarcimento

O ressarcimento de valores, quando cabivel, deverd ser
solicitado no prazo maximo de 60 (sessenta) dias da data
do processamento da movimentagao empresarial.

. Direitos e
@ Beneficios:

7.1. Portabilidade Especial
7.1.1. O que é Portabilidade Especial?

De acordo com o que preconiza a Agéncia Nacional de Saude
Suplementar(ANS), é o DIREITO do dependente para continuar
contando com os servicos de satide contratados pelo titular,
quando este vier a 6bito, sem cumprir caréncia em novoplano.
Os valores financeiros aplicados serao atualizados conforme o
preco da tabela vigente, no plano requerido.

7.1.2. Quem pode usufruir da Portabilidade Especial?
Dependente do Plano contratado cujo titular tenha falecido
pode usufruir deste direito, desde que mude para outro
contrato no prazo maximo de 60 (sessenta) dias contados da
data do falecimento.
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7.1.3. Como a Unimed Belém realiza a Portabilidade
Especial?

Ao receber da Empresa Contratante, a solicitacao do beneficidrio
para o pedido de Portabilidade Especial, no prazo maximo de 60
(sessenta) dias contados da data do falecimento do titular, a
Operadora disponibilizara ao requerente (dependente do titular
que veio a 6bito), outro Contrato do tipo Individual, Familiar,
Coletivo Empresarial ou Coletivo por Adesao, com absorcao das
caréncias ja cumpridas no contrato Empresarial anterior.

7.1.4. Portabilidade de Caréncia entre

Planos/Operadoras de Assisténcia a Saude

E o direito que o beneficiario tem opcio de mudar de
plano/operadora de assisténcia a saude, sendo este dispensado
do cumprimento de caréncias ou cobertura parcial temporaria.
Esta Portabilidade de caréncias segue a Resolu¢ao Normativa-
RN-438/2018 da Agéncia Nacional de Satide Suplementar (ANS),
onde determina que a portabilidade seja realizada mediante a
compatibilidade de planos. Esta compatibilidade é possivel ser
consultada no Guia ANS de Planos de Saide no Portal ANS. Essa
consulta tem que ser feita pelo beneficiario do plano.

7.2. Planos de Ex-funcionario:

7.2.1. O que é o Plano de Ex-Funcionario?
Direito de manutenc¢ao na condicdo de beneficidrio na operadora

de saude para ex-empregados demitidos ou exonerados SEM
JUSTA CAUSA e/ou por APOSENTADORIA, conforme RN N° 279.
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O funcionario s6 terd direito a este beneficio se tiver contribuido
com o pagamento total ou parcial do plano de saude, comprovado
\ através do contracheque.

7.2.2. Qual a documentag¢do necessaria para solicitar o

Plano de Ex-Funcionario/ Aposentado?

Funcionario desligado e/ou exonerado:
» Copias RG, CPF e Comprovante de Residéncia;

e Copias dos 03 ultimoscontracheques;

e Termo de Homologacao do Desligamento ou Exoneracao;

e Carteira de Trabalho

Funciondrio Aposentado:

 Copias RG, CPF e Comprovante de Residéncia;
» Copias dos 03 ultimos contracheques;

e Cartao de Concessao da Aposentadoria;

e Termo de Homologacao;

e Carteira de Trabalho
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E obrigatério que o ex-funciondrio apresente mensalmente a carteira

de trabalho (CTPS), como comprovagao de sua condigao de
desempregado, na Estacao Saide Reduto, Rua Senador Manoel Barata,
n° 1542, Giché do Setor Empresarial de 2° a 6° feira das 8h as 18h.

7.2.3. Quando o Ex-Funcionario devera solicitar o Plano?
Caso o beneficiario tenha interesse em continuar com o plano de
saude devera dirigir-se, no prazo maximo de 30 (trinta) dias apos
a exclusdo, a Estacao Saude Reduto para mudanga de contrato.
Se optar pelo mesmo plano a cobertura assistencial sera
mantida, caso escolha um plano diferente cumprira as caréncias
aos novos maédulos. O valor do novo plano é de acordo com a
tabela contratada pela Empresa junto a Operadora, nao
necessariamente terd o mesmo valor dos funcionarios ativos.

7.2.4. Qual o tempo desse beneficio para os
Ex-Funcionario?

O tempo de duracdo deste beneficio é assegurado por no minimo 6
(seis) meses e no maximo de 24 (vinte e quatro) meses, conforme o
periodo de manutencao do plano que refere-se a 1/3 (um terco) do
tempo de permanéncia. Apds este periodo o beneficidrio é excluido
automaticamente.

-16 -
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7.2.4. Qual o tempo de dura¢io desse beneficio para os

Aposentados?

Para aqueles que contribuiram por um prazo superior a de 10
(dez) anos, é assegurado o direito de manutenc¢do por periodo
indeterminado ou caso o aposentado tenha contribuido por um
periodo inferior a 10 (dez) anos, terd o direito de manutencdo do
plano como beneficidrio na proporcao de 1 (um) ano para cada
ano de contribuicao.

¢ Quando o contrato entre a Empresa Contratante e a Operadora
é rescendido, cessa o direito do beneficiario no plano de inativo.

8.1. Quando é Aplicado o Reajuste?
E aplicado anualmente na data-base (més de adesao) do
contrato empresarial.

8.2. Qual a base de calculo do reajuste aplicado para

empresas com 30 ou mais beneficiarios?
O Reajuste dos Planos Empresariais se dd de duas formas,
conforme abaixo:

e Nos contratos em que a sinistralidade do plano seja menor
ou igual a 75% (setenta e cinco por cento) serd reajustado de
acordo com indice contratual (Exemplo: IGPM) e pelo
percentual do impacto de novos procedimentos no Rol da ANS,

se houver.
_ 17 _



e Nos Contratos que a sinistralidade esteja acima de 75%
(setenta e cinco por cento), o Reajuste serd aplicado de acordo
com o célculo do Indicador “Indice de Sinistralidade” que é
apurado conforme abaixo:

indice de Sinistralidade (IS) = CUSTOS ASSISTENCIAIS x 100

FATURA PAGA

8.3. Como é feito o Reajuste para empresas com menos
de 30 vidas (Pool de Risco- RN309)?

O calculo do percentual para todos os Contratos Empresariais
com até 29 vidas, é realizado, como o previsto pela Resolucao
Normativa (RN 309/2012) da Agéncia Nacional de Saude
Suplementar (ANS), que estabelece que todos os contratos
recebem um percentual de Reajuste Unico, sendo este apurado
pela operadora, de acordo com a sinistralidade do grupo.

8.4. O que é Extrato Pormenorizado?

Trata-se de um documento que deve ser disponibilizado 30
(trinta) dias antes do reajuste do Contrato Empresarial, conforme
Resolugao Normativa- RN 389/2015 da Agéncia Nacional de
Saude Suplementar (ANS), no portal da Unimed Belém. Este
deve conter o critério técnico adotado e a demonstracao do
calculo realizado para a definicao do reajuste, periodo de
observacao e canal de atendimento da operadora para qualquer
duvida em relacao ao extrato apresentado.
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9.1. O que acontece em caso de fraude?

O uso indevido pelo beneficidrio do Cartao da Unimed Belém*
ocasionara sua exclusao do plano, apds prévia notificacao pela
Operada a Empresa Contratante que tem a responsabilidade de
comunicar formalmente o beneficidrio.

*Q Cartao Unimed € de uso pessoal e intransferivel.

. Assisténcia
' Empresarial

10.1. O que é Assisténcia Empresarial?

E um servico administrativo da Unimed Belém realizado por
profissionais capacitados, especialmente disponibilizados para dar
suporte as Empresas Contratantes. Sempre que sua empresa
precisar de um suporte, esclarecimentos ou palestras sobre o Plano
contratado e esclarecimento sobre o Portal Flex fale com sua
Agente de Relacionamento Empresarial, pois ela é o canal de
comunicacao entre a Unimed Belém e a sua Empresa.

Dentre estas e outras atividades, o setor de Assisténcia Empresarial
é responsavel pela criacao e elaboragao de Relatérios mensais,
apuracao de reajuste (ver item 4), elaboracao de Aditivos
Contratuais, elaboracao de Extratos Pormenorizados, entre outras.
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10.2. O que é palestra de sinistralidade?

E uma acio realizada na prépria empresa contratante por sua
Agente de Relacionamento Empresarial com o objetivo de
esclarecer de forma simples e educativa sobre o uso do Plano
Coletivo Empresarial/Adesao contratado e a relacao
“UTILIZADO X PAGO (Sinistralidade)”.

Estas e outras palestras podem ser solicitados diretamente a sua
Agente de Relacionamento Empresarial, conforme necessidade
e agendamento prévio.

. Consultas, exames
" e procedimentos.

11.1. Como realizo uma consulta?

Para agendar uma consulta eletiva procure no Portal Unimed
Belém, Guia Médico, o profissional que vocé deseja e marque
seu hordrio. No atendimento é necessario a apresentacao do
cartao do beneficiario e documento de identificacao. Sempre que
possivel, ao consultar um médico pela primeira vez, leve os
exames ja realizados.

Os atendimentos serdo prestados por médicos cooperados e
servigos credenciados ao Sistema Nacional Unimed, dentro do
territorio nacional, de acordo com a rede contratada.Assim o seu
horario pode ser utilizado por alguém que estd precisando de
atendimento.
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MARCOU UMA
! CONSULTA, MAS SURGIU
] UM IMPREVISTO?
em contato com a Unimed mais proxima ' DESMARQUE

Quando vocé estiver em outra cidade, entre

para saber quais sdo os locais em que vocé [
¢ Assim, outra pessoa que |

poderad receber atendimento. E sempre , Precise de atendimento, 1
necessdrio esse contato antes de se dirigir a B Al
um profissional ou a um estabelecimento

de saude.

O contato de todas as Unimeds do Sistemas

Nacional, bem como a rede credenciada, pode ser obtido

no site www.unimed.coop.br.

‘ .-----------------------‘\
Em caso de dificuldades em realizar
agendamento, vocé pode entrar em contato

~

com nossa Central de Agendamento pelo
nimero 4009-5000, 0800 729 6000 ou
pelo e-mail sac@unimedbelem.com.br.

- a» e» e» @» @» e e e
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11.2. Como realizo exames e procedimentos?

Alguns exames e procedimentos necessitam de autorizacao* prévia,
que vocé poderd solicitar por meio dos canais de atendimento
disponiveis.

Lembre-se, vocé precisa estar com o pedido médico em maos,
devidamente preenchido,assinado e carimbado pelo médico
solicitante, assim como o cartdo de identificacao e documento de
identidade com foto. A guia médica apds autorizada tem validade
de 30 dias.
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Em caso de dificuldade de agendamento, para solicita-lo via
Central de Agendamento é necessario que a solicitacdo jd esteja
devidamente autorizada.

11.2.1. Como autorizo exames e procedimentos?

Os exames e procedimentos serao autorizados pela Unimed de
acordo com a cobertura contratada.O atendimento serd realizado
de acordo com os procedimentos médicos referenciados pela
Agéncia Nacional de Saide(ANS) no Rol de Procedimentos e
Eventos em Saude da ANS, vigente a época do evento.Destacamos
ainda que as solicitagoes de autorizacao poderao ser analisadas
por Auditoria Médica.

« O que é Autoriza¢do?

E o procedimento padrio das Operados de Plano de Satide cujo
objetivo é registrar o atendimento concedido ao beneficiario e
proporcionar seguranca, agilidade e flexibilidade para as
transagoes administrativas e legais conforme preconiza a Agéncia
Nacional de Saude Suplementar (ANS). A liberacao de um pedido
de autorizagdo esta sujeita a analise de critérios estabelecidos em
contrato tais como: caréncia, cobertura, entre outros.

« A autorizagao pode ser concedida de duas formas:

o Autoriza¢do Automatica:

Realizada diretamente em sistema no local de realizacao dos
procedimento e exames solicitados pelo médico.

e Autorizagdo prévia?

Realizada mediante o comparecimento do beneficidrio em uma
de nossas Unidades Administrativas ou através do WhatsApp.
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 Qual documentagio necessaria para autorizacao?

O beneficiario deve apresentar o Cartao Unimed, Carteira de
Identidade e solicitacdo médica com o procedimento necessario
devidamente justificado.

* Quais procedimentos NAO PRECISAM de autorizagio prévia?

-~

e Exames especializados
Exemplo:

Eletrocardiograma;

Teste ergométrico;
Ultrassonografia SEM doppler.

e Exames laboratoriais

Exemplo:
Hemograma;
Urina.

e Exames basicos
Exemplo:
Raio-X.

e Procedimentos basicos em consultério
Exemplo:
Remocao de Cerume.

* Procedimentos Especializados

Exemplo:

Fisioterapia; (Exceto biofeedback como EMG e Reabilitacao
perineal com biofeedback) Psicologia (As 12 primeiras sessoes).
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* Quais procedimentos PRECISAM DE AUTORIZACAO PREVIA?

» Exames especializados
Exemplo:

Ressonancia Magnética;
Tomografia;
Densitometria 6ssea.

* Exames laboratoriais 'I

Exemplo: ||

Teste Alérgicos (RAST). \ > R
lm,I

e Exames basicos

Exemplo:
Marcadores Tumorais.

e Procedimentos basicos em consultoério
Exemplo:
Eletrocoagulacao.

* Internagdes Clinicas e Cirurgicas

Exemplo:

Clinica - Necessita de solicitagdo médica com CID 10.

Cirdrgica - Necessita de solicitagio médica com CID 10 e exames
comprobatorios (Imagem, CD e laudos).

* Procedimentos Cirdrgicos com OPME (Orteses, Préteses e
Materiais Especiais).

E necessario que o Beneficidrio apresente a solicitacio médica
com o codigo CID (Classificagdao Internacional de Doencas) e
exames comprobatdrios (Imagem, CD e laudos).
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e Medicagao Especial

E necessario que o Beneficidrio apresente a solicitacio médica
com o codigo CID (Classificagdo Internacional de Doengas),
exames comprobatorios, definicao da base farmacoldgica com a
dosagem exata e quantidade a ser adquirida, conforme prescrito.

e Quimioterapia

E necessario que o Beneficidrio apresente a solicitacio médica
com indicagao clinica e cédigo CID (Classificagdao Internacional de
Doencas), exames comprobatérios com laudos caso seja o inicio
do tratamento (1° ciclo). A partir do 2° ciclo, basta apresentar a
solicitacao com laudo médico que justifique a continuidade de
tratamento. Caso ocorra a mudanga no esquema de
medicamentos é necessdrio apresentar a justificativa médica por
escrito e/ou exames atuais. Faz-se necessario também a
apresentacao dos documentos FAC e anexo de Quimioterapia que
sao disponibilizados pelos prestadores de servico.

e Exames basicos
Exemplo:
Raio-X.

» Procedimentos basicos em consultério
Exemplo:
Remocao de Cerume.

* Procedimentos Especializados

Exemplo:
Fisioterapia; (Exceto biofeedback como EMG e Reabilitacao
perineal com biofeedback) Psicologia (As 12 primeiras sessoes).
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11.2.3. Como realizo internagao eletiva?

Todas as Internagdes eletivas precisam de autorizagao prévia,
que vocé poderd solicitar por meio dos canais de atendimento
disponiveis.

Lembre-se, vocé precisa estar com o cartao de identificacao,
documento de identidade, pedido médico, devidamente
preenchido, assinado e carimbado pelo médico solicitante, bem
como laudos de exames ja realizados, justificativa do
profissional solicitante, quando couber. A guia médica apos
autorizacao vale por 30 dias.

Em caso de dificuldade de agendamento, para solicitd-lo via
Central de Agendamento é necessario que a solicitacdo jd esteja
devidamente autorizada.

: Servicos oferecidos

4

12.1. Autorizacao para clientes
Unimed Belém

Através do numero (91) 4009-5171
opcao 1 (WhatsApp) ou e-mail
autorizacao@unimedbelem.com.br

12.2. Autorizagao para clientes

em intercambio

Através do numero (91) 4009-5171

opc¢ao 2 (WhatsApp) ou e-mail
intercambio.virtual@unimedbelem.com.br
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12.3. Unidades Administrativas
As unidades administrativas funcionam de Segunda a
Sexta-feira de 08:00 as 18:00 horas.

» Sede Administrativa- Tv Curuza 2212; coee

e Autorizagoes de Exames e Guia de Internagao Hospitalar.

e Esta¢do Saude Reduto - Rua Senador Manoel Barata 1542;
e Comercializacao de Planos Unimed Belém

e Atualizacao Cadastral

e Autorizacoes de Exames e Guia de Internacao Hospitalar
e Retencao e Renegociacao

e Agendamento de Visita Empresarial

12.4. Unidades de Urgéncia Emergéncia

As Unidades de Urgéncia e Emergéncia contam com
atendimento 24h. Dispde de consultas em Clinica Médica,
Pediatria, Ortopedia/Traumatologia e Neurologia. As demais
Especialidades Médicas funcionam em cardter de sobreaviso
através de escala. Oferece Servicos Diagndsticos

por Imagem como RX, Ultrassonografia,
Tomografia, Ecocardiograma,

uuuuuuuuu

Endoscopia. Todos os recursos proprios

abaixo relacionados dispoe de
Laboratério proprio.
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Observacao: Estes atendimentos se enquadram somente para
os atendimentos de urgéncia e emergéncia.

As Unidades de Urgéncia e Emergéncia 24h sao:

* UNIDADE DOCA - Av. Doca de Souza Franco, SN;

* UNIDADE BATISTA CAMPOS - Av. Presidente Pernambuco, 388;

« UNIDADE BR - HOSPITAL DR. JULIO NOBRE CRUZ -
Rodovia BR-316, Km 5 - Ananindeua.

e mc e rccr e e e e, e, , e, _,———————————--

12.5. Hospitais Unimed Belém

* Hospital Geral Unimed
Localizacao: Rua Domingos Marreiros, 1825, esquina com a
Tv. Castelo Branco, Bairro: Fatima.
Servigos Disponiveis:

e Internagao Clinica e Cirurgica;
e Unidades de Terapia Intensiva - UTI; ( )

e Tomografia Computadorizada;

e Laboratdrio / Raio-X / Ultrassonografia/Endoscopia.

* Hospital Pediatrico Unimed
Localizacao: Rua Bernal do Couto, 766, Bairro: Umarizal.
Servigos Disponiveis:

e Internacao clinica e cirdrgica de cardter eletivo;

* Procedimentos cirdirgicos pediatricos de urgéncia e emergéncia;
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* Realizacao de cirurgias pediatricas de baixa, média e alta
complexidade;

» Retaguarda de Unidade de Tratamento Intensivo Pediatrico;

* Diagndstico por imagem.

12.6. Policlinica

 Hospital Geral Unimed

Localizagao: Av. Almirante Barroso, 718/728
(entre Chaco e Humaitd) Ed. Belém Health Center.
Telefone: (91) 4009 5190/ 4009-5191.

Servigos Disponiveis:

 Consultas Eletivas, realizadas de acordo com o agendamento;
e Atendimento Intercambio;

e Exames laboratoriais e de imagem.

12.7. Unimed Urgente

O Unimed Urgente é o servico de urgéncia e emergéncia em UTI
moveis da Unimed Belém. Um suporte de ambulancia 24 horas
que atua na capital, regidao metropolitana, e conta com uma
equipe especializada com médicos, enfermeiros, auxiliares de
enfermagem e condutores socorristas.




12.8. Guia Médico
12.8.1. Portal Unimed Belém

(www.unimedbelem.com.br):
Clique no item “Guia Médico”. Em seguida, na tela que serd

aberta no seu navegador de internet, preencha os dados
solicitados. Para isso vocé precisard saber o tipo de plano de
saude que vocé possui. Depois, navegue pelas opcoes que vocé
precisa para concluir a sua busca.

ACESSE O GUIA MEDICO
DE ONDE ESTIVER.
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12.8.2. Aplicativo Unimed Belém:

Acesse o guia médico de onde estiver no seu
celular ou tablet, utilizando o aplicativo UNIMED
BELEM. Selecione a aba GUIA MEDICO e preencha
0s campos necessarios para realizar a busca.
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12.9. SAC (Servico de Atendimento ao Cliente)

Para agilizar e garantir atendimento com as especialidades
médicas cooperadas e servigcos credenciados, a Unimed Belém
dispoe da Central de Agendamento, para marcar consultas,
exames e cirurgias, das quais o beneficidrio encontra dificuldade
em agendar. Além de realizar cancelamento do plano via fone
seguindo determinagoes da resolu¢ao normativa n® 412. O
atendimento cumpre as determinacoes das resolucoes
normativas n° 259 e 268, da Agéncia Nacional de Saude
Suplementar ANS.
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O objetivo deste servico é resolver as demandas dos clientes
sobre informacoes, duvidas e reclamac6es dos servicos
prestados pela operadora em um prazo de 05 (cinco) dias. O SAC
esta disponivel, ininterruptamente, durante as 24 (vinte e
quatro) horas por dia e 7 (sete) dias por semana, ressalvando o
disposto em normas especificas. O Cliente pode registrar seu
atendimento através do e-mail: sac@unimedbelem.com.br, pelo
telefone: 0800 729 600 ou 4009-5000; FALE CONOSCO e CHAT
UNIMED BELEM.

12.10. Call Center
Servigo de suporte as autorizagoes referentes aos procedimentos
médicos solicitados pelos médicos cooperados e prestadores
credenciados com a presenca do beneficidrio no ato da
solicitacao. Essas solicitagoes sao realizadas pelos
consultérios médicos e recursos credenciados
quando os mesmos nao conseguem autorizagao
através do Sistema Hilum, sendo necessario a
apresentacao de documento de identificacao e
cartao magnético da Unimed Belém. O servico de
autorizagao esta disponivel via atendimento
telefonico através do telefone: 4009-5001,
ininterruptamente, durante as 24 (vinte e quatro)
horas por dia e 7 (sete) dias por semana ou através
do CHAT - UNIMED nos dias e horarios a seguir:

e 223 6% feira: 8 as 18h.
e Sabado 8 as 12h.
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12.11. Ouvidoria

A Ouvidoria é uma unidade de segunda instancia que acolhe os
beneficidrios com suas manifesta¢des nao solucionadas por
outros canais de atendimento, mediando eventuais conflitos, com
o objetivo de aperfeicoar o processo de trabalho da organizacao.
A regulamentacao da Ouvidoria prevé prazo de retorno em até
sete dias uteis, contudo, a Ouvidoria da Unimed Belém, visando a
sua satisfacao definiu prazo em até CINCO DIAS UTEIS. Em casos
excepcionais ou de maior complexidade, caso nao seja atendido
em até sete dias, o prazo podera ser pactuado para até 30 dias
Uteis, como prevé a RN 323 da ANS.

Se vocé passou pelos canais de atendimento de primeira
instancia e nao ficou satisfeito com a solucao, acione a Ouvidoria.
De preferéncia, informe o nimero do protocolo do seu primeiro
atendimento!

A Ouvidoria também € o seu canal de Reanalise de Negativas de
solicitagOes assistenciais. A solicitacao pode ser feita através de
formulario especifico em uma de nossas unidades
administrativas (Estacao Saide Reduto - Rua Manoel Barata, n°
1508; ou em nossa Sede - Tv. Curuzy, n° 2212).

* CANAIS DE ACESSO A OUVIDORIA:

» Atendimento telefénico 4009-5279 (segunda a sexta, das 8h as
18h, exceto feriados).

 E-mail ouvidoria@unimedbelem.com.br (segunda a sexta, das
8h as 18h, exceto feriados).

» Atendimento Presencial Travessa Curuzu, 2212
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e Formulario Impresso (Disponiveis em todas as nossas unidades
de atendimento).

e Formulario eletronico www.unimedbelem.com.br/ouvidoria

’
4

\

Contate a Ouvidoria.
Nés queremos saber o que vocé tem a dizer!

Ouvir vocé. #esseéoplano.

P
L e

\
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12.12. Viver Bem

Programa de Promocdo a Satide da Unimed Belém, e tem como
objetivo contribuir para a mudanca de habitos e estilo de vida,
favorecer a manutencdo da saude e promover o equilibrio fisico e
mental,além de orientar, acompanhar e estimular o individuo a
gerenciar sua prépria saude, obtendo com isso, maior
longevidade com qualidade de vida.

PROGRAMA
Viver Bem

O Viver Bem conta com uma equipe multiprofissional formada

por nutricionistas, psicélogos, enfermeiros e técnicos.
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12.13. Home Care

Modalidade de atencdo a saude que visa oferecer atendimento
humanizado com padrao de exceléncia de qualidade, buscando
promover, reabilitar, recuperar e/ou manter o estado de saide do
paciente com participagao ativa dos familiares e cuidadores no
aconchego de seu lar. O Home Care conta com uma equipe
multiprofissional formada por médicos, enfermeiros,
fisioterapeutas e psicélogos.
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