ESTADO DE SANTA CATARINA
SECRETARIA DE ESTADO DA ADMINISTRACAO

TERMO DE RETIFICAGCAO N° 21
DO EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO N° 0057/2013

A SECRETARIA DE ESTADO DA ADMINISTRACAO / FUNDO DO PLANO DE SAUDE
DOS SERVIDORES PUBLICOS ESTADUAIS DE SANTA CATARINA com sede na Rodovia SC
401-Km 05, 4.600, Bloco Il Saco Grande - Florianépolis/SC, inscrita no CNPJ sob n°
07.574.449/0001-02, por intermédio da DIRETORIA DE GESTAO DE MATERIAIS E SERVICOS
- DGMS, na qualidade de Interveniente promotora, comunica aos interessados que o edital do
processo de credenciamento para prestacdo de servicos nas areas de fonoaudiologia,
psicologia, terapia ocupacional, nutricdo, fisioterapia e acupuntura realizada por profissionais de
salde, exceto médicos previstos e atualizados pelo Rol de Procedimentos e Eventos em Salde
do Plano SC Saude, nos termos e condi¢Bes previstas neste instrumento e nas legislagoes
vigentes relacionadas a espécie, em especial, pela Lei Federal n° 9.656, de 03 de junho de 1998,
Lei Complementar Estadual n° 306 de 21 de novembro de 2005, Decreto n° 621 de 26/10/2011
foi retificado nos seguintes termos:

1. Atualizacdo de texto: Capitulo 11.2.3 Nutri¢ao;

2. Ficam ratificadas todas as demais clausulas e condi¢cGes do Edital de Chamamento

Publico N° 0057/2013 e seus Anexos, ndo alterados por este Termo de Retificacéo.

Florianopolis, em 10 de maio de 2018.

Alexandre Tonini
Diretor de Gestao de Materiais e Servicos

Jodo Batista Matos
Secretério de Estado da Administracao



ESTADO DE SANTA CATARINA
SECRETARIA DE ESTADO DA ADMINISTRACAO

TERMO DE RETIFICACAO N° 20
DO EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO N° 0057/2013

A SECRETARIA DE ESTADO DA ADMINISTRACAO / FUNDO DO PLANO DE SAUDE
DOS SERVIDORES PUBLICOS ESTADUAIS DE SANTA CATARINA com sede na Rodovia SC
401-Km 05, 4.600, Bloco Il Saco Grande - Florianépolis/SC, inscrita no CNPJ sob n°
07.574.449/0001-02, por intermédio da DIRETORIA DE GESTAO DE MATERIAIS E SERVICOS
- DGMS, na qualidade de Interveniente promotora, comunica aos interessados que o edital do
processo de credenciamento para prestacdo de servicos nas areas de fonoaudiologia,
psicologia, terapia ocupacional, nutricdo, fisioterapia e acupuntura realizada por profissionais de
salde, exceto médicos previstos e atualizados pelo Rol de Procedimentos e Eventos em Salde
do Plano SC Saude, nos termos e condigBes previstas neste instrumento e nas legislagfes
vigentes relacionadas a espécie, em especial, pela Lei Federal n° 9.656, de 03 de junho de 1998,
Lei Complementar Estadual n° 306 de 21 de novembro de 2005, Decreto n° 621 de 26/10/2011
foi retificado nos seguintes termos:

3. Atualizacéo de texto: Capitulo 11.2.3 Nutrigcdo;

4. Ficam ratificadas todas as demais clausulas e condi¢des do Edital de Chamamento

Publico N° 0057/2013 e seus Anexos, ndo alterados por este Termo de Retificacéo.

Florianopolis, em 10 de dezembro de 2017.

Alexandre Tonini
Diretor de Gestao de Materiais e Servicos

Jodo Batista Matos
Secretério de Estado da Administracao



ESTADO DE SANTA CATARINA
SECRETARIA DE ESTADO DA ADMINISTRACAO

TERMO DE RETIFICACAO N° 19
DO EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO N° 0057/2013

A SECRETARIA DE ESTADO DA ADMINISTRACAO / FUNDO DO PLANO DE SAUDE
DOS SERVIDORES PUBLICOS ESTADUAIS DE SANTA CATARINA com sede na Rodovia SC
401-Km 05, 4.600, Bloco Il Saco Grande - Florianépolis/SC, inscrita no CNPJ sob n°
07.574.449/0001-02, por intermédio da DIRETORIA DE GESTAO DE MATERIAIS E SERVICOS
- DGMS, na qualidade de Interveniente promotora, comunica aos interessados que o edital do
processo de credenciamento para prestacdo de servicos nas areas de fonoaudiologia,
psicologia, terapia ocupacional, nutricdo, fisioterapia e acupuntura realizada por profissionais de
salde, exceto médicos previstos e atualizados pelo Rol de Procedimentos e Eventos em Saude
do Plano SC Saude, nos termos e condigBes previstas neste instrumento e nas legislagfes
vigentes relacionadas a espécie, em especial, pela Lei Federal n° 9.656, de 03 de junho de 1998,
Lei Complementar Estadual n° 306 de 21 de novembro de 2005, Decreto n° 621 de 26/10/2011
foi retificado nos seguintes termos:

5. Atualizacdo do capitulo: 6.2 ENTREGA DA PRODUCAO: Atualizagéo do calendario de
producédo do ano de 2017

6. Ficam ratificadas todas as demais clausulas e condi¢cfes do Edital de Chamamento

Publico N° 0057/2013 e seus Anexos, ndo alterados por este Termo de Retificagéo.

Florian6polis, em 10 de maio de 2017.

Alexandre Tonini
Diretor de Gestao de Materiais e Servicos

Jodo Batista Matos
Secretério de Estado da Administracao



ESTADO DE SANTA CATARINA
SECRETARIA DE ESTADO DA ADMINISTRACAO

TERMO DE RETIFICACAO N° 18
DO EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO N° 0057/2013

A SECRETARIA DE ESTADO DA ADMINISTRACAO / FUNDO DO PLANO DE SAUDE
DOS SERVIDORES PUBLICOS ESTADUAIS DE SANTA CATARINA com sede na Rodovia SC
401-Km 05, 4.600, Bloco Il Saco Grande - Florianépolis/SC, inscrita no CNPJ sob n°
07.574.449/0001-02, por intermédio da DIRETORIA DE GESTAO DE MATERIAIS E SERVICOS
- DGMS, na qualidade de Interveniente promotora, comunica aos interessados que o edital do
processo de credenciamento para prestacdo de servicos nas areas de fonoaudiologia,
psicologia, terapia ocupacional, nutricdo, fisioterapia e acupuntura realizada por profissionais de
salde, exceto médicos previstos e atualizados pelo Rol de Procedimentos e Eventos em Salde
do Plano SC Saude, nos termos e condi¢Bes previstas neste instrumento e nas legislagdes
vigentes relacionadas a espécie, em especial, pela Lei Federal n° 9.656, de 03 de junho de 1998,
Lei Complementar Estadual n° 306 de 21 de novembro de 2005, Decreto n° 621 de 26/10/2011
foi retificado nos seguintes termos:

7. Atualizacdo do capitulo: 6.2 ENTREGA DA PRODUCAO: Atualizagéo do calendario de
producédo do ano de 2017

8. Ficam ratificadas todas as demais clausulas e condi¢cdes do Edital de Chamamento

Publico N° 0057/2013 e seus Anexos, ndo alterados por este Termo de Retificagao.

Florianopolis, em 27 de abril de 2017.

Alexandre Tonini
Diretor de Gestao de Materiais e Servicos

Jodo Batista Matos
Secretario de Estado da Administracéo



ESTADO DE SANTA CATARINA
SECRETARIA DE ESTADO DA ADMINISTRACAO

TERMO DE RETIFICAGCAO N° 17
DO EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO N° 0057/2013

A SECRETARIA DE ESTADO DA ADMINISTRACAO / FUNDO DO PLANO DE SAUDE
DOS SERVIDORES PUBLICOS ESTADUAIS DE SANTA CATARINA com sede na Rodovia SC
401-Km 05, 4.600, Bloco Il Saco Grande - Florianépolis/SC, inscrita no CNPJ sob n°
07.574.449/0001-02, por intermédio da DIRETORIA DE GESTAO DE MATERIAIS E SERVICOS
- DGMS, na qualidade de Interveniente promotora, comunica aos interessados que o edital do
processo de credenciamento para prestacdo de servicos nas areas de fonoaudiologia,
psicologia, terapia ocupacional, nutricdo, fisioterapia e acupuntura realizada por profissionais de
salde, exceto médicos previstos e atualizados pelo Rol de Procedimentos e Eventos em Salde
do Plano SC Saude, nos termos e condi¢bes previstas neste instrumento e nas legislacdes
vigentes relacionadas a espécie, em especial, pela Lei Federal n° 9.656, de 03 de junho de 1998,
Lei Complementar Estadual n° 306 de 21 de novembro de 2005, Decreto n° 621 de 26/10/2011
foi retificado nos seguintes termos:

9. Atualizacdo do capitulo: 6.2 ENTREGA DA PRODUCAO: Atualizagéo do calendario de
producédo do ano de 2017

10. Ficam ratificadas todas as demais clausulas e condi¢des do Edital de Chamamento

Publico N° 0057/2013 e seus Anexos, ndo alterados por este Termo de Retificagao.

Florianépolis, em 21 de marco de 2017.

Alexandre Tonini
Diretor de Gestao de Materiais e Servicos

Jodo Batista Matos
Secretario de Estado da Administracéo



ESTADO DE SANTA CATARINA
SECRETARIA DE ESTADO DA ADMINISTRACAO

TERMO DE RETIFICACAO N° 16
DO EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO N° 0057/2013

A SECRETARIA DE ESTADO DA ADMINISTRACAO / FUNDO DO PLANO DE SAUDE
DOS SERVIDORES PUBLICOS ESTADUAIS DE SANTA CATARINA com sede na Rodovia SC
401-Km 05, 4.600, Bloco Il Saco Grande - Florian6polis/SC, inscrita no CNPJ sob n°
07.574.449/0001-02, por intermédio da DIRETORIA DE GESTAO DE MATERIAIS E SERVICOS
- DGMS, na qualidade de Interveniente promotora, comunica aos interessados que o edital do
processo de credenciamento para prestacdo de servicos nas areas de fonoaudiologia,
psicologia, terapia ocupacional, nutricdo, fisioterapia e acupuntura realizada por profissionais de
saude, exceto médicos previstos e atualizados pelo Rol de Procedimentos e Eventos em Saude
do Plano SC Saude, nos termos e condi¢Bes previstas neste instrumento e nas legislacées
vigentes relacionadas a espécie, em especial, pela Lei Federal n° 9.656, de 03 de junho de 1998,
Lei Complementar Estadual n°® 306 de 21 de novembro de 2005, Decreto n°® 621 de 26/10/2011
foi retificado nos seguintes termos:

11. Atualizacdo de texto: 11.2.5 ACUPUNTURA REALIZADA POR PROFISSIONAIS DE
SAUDE, EXCETO MEDICOS

12. Atualizacdo de texto: 4.1 INFORMACOES GERAIS SOBRE ATENDIMENTO AOS
SEGURADOS

13. Atualizacdo de texto: 11.5 RECOMENDACOES DE BOAS PRATICAS ESPECIFICAS
PARA SERVICOS DE FISIOTERAPIA

14. Ficam ratificadas todas as demais cladusulas e condi¢fes do Edital de Chamamento

Publico N° 0057/2013 e seus Anexos, ndo alterados por este Termo de Retificagao.

Floriandpolis, em 21 de fevereiro de 2017.

Alexandre Tonini
Diretor de Gest&o de Materiais e Servigos

Jodo Batista Matos
Secretario de Estado da Administracéo



ESTADO DE SANTA CATARINA
SECRETARIA DE ESTADO DA ADMINISTRACAO

TERMO DE RETIFICAGCAO N° 15
DO EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO N° 0057/2013

A SECRETARIA DE ESTADO DA ADMINISTRACAO / FUNDO DO PLANO DE SAUDE
DOS SERVIDORES PUBLICOS ESTADUAIS DE SANTA CATARINA com sede na Rodovia SC
401-Km 05, 4.600, Bloco Il Saco Grande - Florianépolis/SC, inscrita no CNPJ sob n°
07.574.449/0001-02, por intermédio da DIRETORIA DE GESTAO DE MATERIAIS E SERVICOS
- DGMS, na qualidade de Interveniente promotora, comunica aos interessados que o edital do
processo de credenciamento para prestacdo de servicos nas areas de fonoaudiologia,
psicologia, terapia ocupacional, nutricdo, fisioterapia e acupuntura realizada por profissionais de
saude, exceto médicos previstos e atualizados pelo Rol de Procedimentos e Eventos em Saude
do Plano SC Saude, nos termos e condi¢Bes previstas neste instrumento e nas legislacdes
vigentes relacionadas a espécie, em especial, pela Lei Federal n® 9.656, de 03 de junho de 1998,
Lei Complementar Estadual n° 306 de 21 de novembro de 2005, Decreto n° 621 de 26/10/2011
foi retificado nos seguintes termos:

1) Inclus&o de texto: 4.4 FLUXO DE REALIZACAO DAS CONSULTAS E EXAMES

2) Atualizacdo de Capitulo: 11.2.4 Fonoaudiologia

3) Ficam ratificadas todas as demais clausulas e condi¢c6es do Edital de Chamamento
Publico N° 0057/2013 e seus Anexos, ndo alterados por este Termo de Retificac&o.

Florian6polis, em 21 de abril de 2016..

Alexandre Tonini
Diretor de Gestao de Materiais e Servicos

Joao Batista Matos



ESTADO DE SANTA CATARINA
SECRETARIA DE ESTADO DA ADMINISTRACAO

TERMO DE RETIFICACAO N° 14
DO EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO N° 0057/2013

A SECRETARIA DE ESTADO DA ADMINISTRACAO / FUNDO DO PLANO DE SAUDE
DOS SERVIDORES PUBLICOS ESTADUAIS DE SANTA CATARINA com sede na
Rodovia SC 401-Km 05, 4.600, Bloco Il Saco Grande - Florian6polis/SC, inscrita no CNPJ
sob n° 07.574.449/0001-02, por intermédio da DIRETORIA DE GESTAO DE MATERIAIS E
SERVICOS - DGMS, na qualidade de Interveniente promotora, comunica aos interessados
gue o edital do processo de credenciamento para prestacdo de servicos nas areas de
fonoaudiologia, psicologia, terapia ocupacional, nutricdo, fisioterapia e acupuntura
realizada por profissionais de saude, exceto médicos previstos e atualizados pelo Rol de
Procedimentos e Eventos em Saude do Plano SC Saude, nos termos e condi¢cdes
previstas neste instrumento e nas legislacbes vigentes relacionadas a espécie, em
especial, pela Lei Federal n° 9.656, de 03 de junho de 1998, Lei Complementar Estadual n°
306 de 21 de novembro de 2005, Decreto n® 621 de 26/10/2011 foi retificado nos seguintes
termos:

4) Atualizagdo de Capitulo: Manual do Prestador i Numero de Vidas

5) Atualizacéo de Capitulo: Manual do Prestador i Centrais de Relacionamento

6) Ficam ratificadas todas as demais clausulas e condi¢cdes do Edital de Chamamento

Publico N° 0057/2013 e seus Anexos, ndo alterados por este Termo de Retificagéo.

Florianopolis, em 21 de Setembro de 2015.

Alexandre Tonini
Diretor de Gestao de Materiais e Servicos

Jodo Batista Matos



ESTADO DE SANTA CATARINA
SECRETARIA DE ESTADO DA ADMINISTRACAO

TERMO DE RETIFICACAO N° 13

DO EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO N° 0057/2013

A SECRETARIA DE ESTADO DA ADMINISTRACAO / FUNDO DO PLANO DE SAUDE
DOS SERVIDORES PUBLICOS ESTADUAIS DE SANTA CATARINA com sede na
Rodovia SC 401-Km 05, 4.600, Bloco Il Saco Grande - Florian6polis/SC, inscrita no CNPJ
sob n° 07.574.449/0001-02, por intermédio da DIRETORIA DE GESTAO DE MATERIAIS E
SERVICOS - DGMS, na qualidade de Interveniente promotora, comunica aos interessados
gue o edital do processo de credenciamento para prestacdo de servicos nas areas de
fonoaudiologia, psicologia, terapia ocupacional, nutricdo, fisioterapia e acupuntura
realizada por profissionais de saude, exceto médicos previstos e atualizados pelo Rol de
Procedimentos e Eventos em Saude do Plano SC Saude, nos termos e condi¢cdes
previstas neste instrumento e nas legislacdes vigentes relacionadas a espécie, em
especial, pela Lei Federal n° 9.656, de 03 de junho de 1998, Lei Complementar Estadual n°
306 de 21 de novembro de 2005, Decreto n® 621 de 26/10/2011 foi retificado nos seguintes
termos:

7) Atualizacdo de Capitulo: 11.2 INFORMACOES TECNICAS E DIRETRIZES DE
UTILIZACAO DOS SERVICOS.

8) Inclusdo de Texto no Capitulo: 11.5 RECOMENDACOES DE BOAS
PRATICAS ESPECIFICAS PARA SERVICOS DE FISIOTERAPIA

9) Ficam ratificadas todas as demais clausulas e condi¢cdes do Edital de Chamamento

Publico N° 0057/2013 e seus Anexos, ndo alterados por este Termo de Retificacéo.

Florianopolis, em 21 de Agosto de 2015.

Alexandre Tonini
Diretor de Gest&o de Materiais e Servigos

Jodo Batista Matos



ESTADO DE SANTA CATARINA
SECRETARIA DE ESTADO DA ADMINISTRACAO

TERMO DE RETIFICAGCAO N° 12
DO EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO N° 0057/2013

A SECRETARIA DE ESTADO DA ADMINISTRACAO / FUNDO DO PLANO DE SAUDE
DOS SERVIDORES PUBLICOS ESTADUAIS DE SANTA CATARINA com sede na
Rodovia SC 401-Km 05, 4.600, Bloco Il Saco Grande - Florianopolis/SC, inscrita no CNPJ
sob n° 07.574.449/0001-02, por intermédio da DIRETORIA DE GESTAO DE MATERIAIS E
SERVICOS - DGMS, na qualidade de Interveniente promotora, comunica aos interessados
gue o edital do processo de credenciamento para prestacdo de servicos nas areas de
fonoaudiologia, psicologia, terapia ocupacional, nutricdo, fisioterapia e acupuntura
realizada por profissionais de saulde, exceto médicos previstos e atualizados pelo Rol de
Procedimentos e Eventos em Saude do Plano SC Saude, nos termos e condi¢des
previstas neste instrumento e nas legislacdes vigentes relacionadas a espécie, em
especial, pela Lei Federal n° 9.656, de 03 de junho de 1998, Lei Complementar Estadual n°
306 de 21 de novembro de 2005, Decreto n® 621 de 26/10/2011 foi retificado nos seguintes
termos:

10) Atualizacdo do capitulo: 11.2 INFORMACOESTRECAS E DIRETRIZES DE UTILIZACAO DOS
SERVICO31.2.3 Nutricdo

11) Ficam ratificadas todas as demais clausulas e condi¢des do Edital de Chamamento

Publico N° 0057/2013 e seus Anexos, ndo alterados por este Termo de Retificacéo.

Floriandpolis/SC, em 21 de Junho de 2015.

Alexandre Tonini
Diretor de Gestao de Materiais e Servicos

Jodo Batista Matos

1C



ESTADO DE SANTA CATARINA
SECRETARIA DE ESTADO DA ADMINISTRACAO

TERMO DE RETIFICACAO N° 11
DO EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO N° 0057/2013

A SECRETARIA DE ESTADO DA ADMINISTRACAO / FUNDO DO PLANO DE SAUDE
DOS SERVIDORES PUBLICOS ESTADUAIS DE SANTA CATARINA com sede na
Rodovia SC 401-Km 05, 4.600, Bloco Il Saco Grande - Florian6polis/SC, inscrita no CNPJ
sob n° 07.574.449/0001-02, por intermédio da DIRETORIA DE GESTAO DE MATERIAIS E
SERVICOS - DGMS, na qualidade de Interveniente promotora, comunica aos interessados
gue o edital do processo de credenciamento para prestacdo de servicos nas areas de
fonoaudiologia, psicologia, terapia ocupacional, nutricdo, fisioterapia e acupuntura
realizada por profissionais de saude, exceto médicos previstos e atualizados pelo Rol de
Procedimentos e Eventos em Saude do Plano SC Saude, nos termos e condi¢cdes
previstas neste instrumento e nas legislacdes vigentes relacionadas a espécie, em
especial, pela Lei Federal n° 9.656, de 03 de junho de 1998, Lei Complementar Estadual n°
306 de 21 de novembro de 2005, Decreto n® 621 de 26/10/2011 foi retificado nos seguintes
termos:

12) Atualizacg&o do capitulo: 6.5 NOTAS FISCAIS

13) Ficam ratificadas todas as demais clausulas e condi¢des do Edital de Chamamento

Publico N° 0057/2013 e seus Anexos, ndo alterados por este Termo de Retificagao.

Floriandpolis/SC, em 21 de Abril de 2015.

Alexandre Tonini
Diretor de Gestao de Materiais e Servicos

Joao Batista Matos

11



ESTADO DE SANTA CATARINA
SECRETARIA DE ESTADO DA ADMINISTRACAO

TERMO DE RETIFICACAO N° 10
DO EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO N° 0057/2013

A SECRETARIA DE ESTADO DA ADMINISTRACAO / FUNDO DO PLANO DE SAUDE
DOS SERVIDORES PUBLICOS ESTADUAIS DE SANTA CATARINA com sede na
Rodovia SC 401-Km 05, 4.600, Bloco Il Saco Grande - Florianopolis/SC, inscrita no CNPJ
sob n° 07.574.449/0001-02, por intermédio da DIRETORIA DE GESTAO DE MATERIAIS E
SERVICOS - DGMS, na qualidade de Interveniente promotora, comunica aos interessados
gue o edital do processo de credenciamento para prestacdo de servicos nas areas de
fonoaudiologia, psicologia, terapia ocupacional, nutricdo, fisioterapia e acupuntura
realizada por profissionais de saude, exceto médicos. previstos e atualizados pelo Rol de
Procedimentos e Eventos em Saude do Plano SC Saude, nos termos e condi¢cdes
previstas neste instrumento e nas legislacbes vigentes relacionadas a espécie, em
especial, pela Lei Federal n° 9.656, de 03 de junho de 1998, Lei Complementar Estadual n°
306 de 21 de novembro de 2005, Decreto n® 621 de 26/10/2011 foi retificado nos seguintes
termos:

14) Atualizacdo das informagBes constantes nos Capitulos: ITEM 11.2 - INFORMACOES
TECNICAS E DIRETRIZES DE UTILIZACAO DOS SERVICOS.
15) Ficam ratificadas todas as demais clausulas e condi¢des do Edital de Chamamento

Publico N° 0057/2013 e seus Anexos, ndo alterados por este Termo de Retificagéo.

Florianopolis/SC, em 21 de Fevereiro de 2015.

Alexandre Tonini
Diretor de Gestao de Materiais e Servicos

Jodo Batista Matos

12



ESTADO DE SANTA CATARINA
SECRETARIA DE ESTADO DA ADMINISTRACAO

TERMO DE RETIFICACAO N° 09
DO EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO N° 0057/2013

A SECRETARIA DE ESTADO DA ADMINISTRACAO / FUNDO DO PLANO DE SAUDE
DOS SERVIDORES PUBLICOS ESTADUAIS DE SANTA CATARINA com sede na
Rodovia SC 401-Km 05, 4.600, Bloco Il Saco Grande - Florian6polis/SC, inscrita no CNPJ
sob n° 07.574.449/0001-02, por intermédio da DIRETORIA DE GESTAO DE MATERIAIS E
SERVICOS - DGMS, na qualidade de Interveniente promotora, comunica aos interessados
gue o edital do processo de credenciamento para prestacdo de servicos nas areas de
fonoaudiologia, psicologia, terapia ocupacional, nutricdo, fisioterapia e acupuntura
realizada por profissionais de saude, exceto médicos. previstos e atualizados pelo Rol de
Procedimentos e Eventos em Saude do Plano SC Saude, nos termos e condi¢cdes
previstas neste instrumento e nas legislacbes vigentes relacionadas a espécie, em
especial, pela Lei Federal n° 9.656, de 03 de junho de 1998, Lei Complementar Estadual n°
306 de 21 de novembro de 2005, Decreto n® 621 de 26/10/2011 foi retificado nos seguintes
termos:

16) Atualizacdo das informagdes constantes nos Capitulos: 11.5 - RECOMENDACOES DE
BOAS PRATICAS ESPECIFICAS PARA SERVICOS DE FISIOTERAPIA.
17) Ficam ratificadas todas as demais cladusulas e condi¢des do Edital de Chamamento

Publico N° 0057/2013 e seus Anexos, ndo alterados por este Termo de Retificacéo.

Floriandpolis/SC, em 21 de Janeiro de 2015.

Alexandre Tonini
Diretor de Gestao de Materiais e Servicos

Jodo Batista Matos

13



ESTADO DE SANTA CATARINA
SECRETARIA DE ESTADO DA ADMINISTRACAO

TERMO DE RETIFICAGCAO N° 08
DO EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO N° 0057/2013

A SECRETARIA DE ESTADO DA ADMINISTRACAO / FUNDO DO PLANO DE SAUDE
DOS SERVIDORES PUBLICOS ESTADUAIS DE SANTA CATARINA com sede na
Rodovia SC 401-Km 05, 4.600, Bloco Il Saco Grande - Florianépolis/SC, inscrita no CNPJ
sob n° 07.574.449/0001-02, por intermédio da DIRETORIA DE GESTAO DE MATERIAIS E
SERVICOS - DGMS, na qualidade de Interveniente promotora, comunica aos interessados
gue o edital do processo de credenciamento para prestacdo de servicos nas areas de
fonoaudiologia, psicologia, terapia ocupacional, nutricdo, fisioterapia e acupuntura
realizada por profissionais de saude, exceto médicos. previstos e atualizados pelo Rol de
Procedimentos e Eventos em Saude do Plano SC Saude, nos termos e condi¢cdes
previstas neste instrumento e nas legislacdes vigentes relacionadas a espécie, em
especial, pela Lei Federal n° 9.656, de 03 de junho de 1998, Lei Complementar Estadual n°
306 de 21 de novembro de 2005, Decreto n® 621 de 26/10/2011 foi retificado nos seguintes
termos:

18) Atualizagéo das informacdes constantes no Capitulo: 6.9 RECURSO DE GLOSA,

19) Inclus&o do capitulo: 6.10 ANEXO 7- TUTORIAL PARA SOLICITACAO DE RECURSO
DE GLOSA
20) Ficam ratificadas todas as demais clausulas e condi¢cdes do Edital de Chamamento

Publico N° 0057/2013 e seus Anexos, ndo alterados por este Termo de Retificagao.

Florianopolis/SC, em 13 de outubro de 2014.

Alexandre Tonini
Diretor de Gestao de Materiais e Servicos

Joao Batista Matos
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TERMO DE RETIFICACAO N° 07
DO EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO N° 0057/2013

A SECRETARIA DE ESTADO DA ADMINISTRACAO / FUNDO DO PLANO DE SAUDE
DOS SERVIDORES PUBLICOS ESTADUAIS DE SANTA CATARINA com sede na
Rodovia SC 401-Km 05, 4.600, Bloco Il Saco Grande - Florian6polis/SC, inscrita no CNPJ
sob n° 07.574.449/0001-02, por intermédio da DIRETORIA DE GESTAO DE MATERIAIS E
SERVICOS - DGMS, na qualidade de Interveniente promotora, comunica aos interessados
gue o edital do processo de credenciamento para prestacdo de servicos nas areas de
fonoaudiologia, psicologia, terapia ocupacional, nutricdo, fisioterapia e acupuntura
realizada por profissionais de saude, exceto médicos. previstos e atualizados pelo Rol de
Procedimentos e Eventos em Saude do Plano SC Saude, nos termos e condi¢cdes
previstas neste instrumento e nas legislacdes vigentes relacionadas a espécie, em
especial, pela Lei Federal n° 9.656, de 03 de junho de 1998, Lei Complementar Estadual n°
306 de 21 de novembro de 2005, Decreto n® 621 de 26/10/2011 foi retificado nos seguintes
termos:

21) Atualizag&o do capitulo: 2.5 7 SERVICOS NAO COBERTOS PELO PLANO SC SAUDE.

Inclusdo do Item XX i Medicamentos que ndo possuem indica¢gfes descritas na
bula/manual registrado na ANVISA (uso off-label).

22) Ficam ratificadas todas as demais clausulas e condi¢des do Edital de Chamamento

Publico N° 0057/2013 e seus Anexos, ndo alterados por este Termo de Retificagéo.

Florianopolis/SC, em 24 de setembro de 2014.

Alexandre Tonini
Diretor de Gestao de Materiais e Servicos

Jodo Batista Matos
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TERMO DE RETIFICAGCAO N° 06
DO EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO N° 0057/2013

A SECRETARIA DE ESTADO DA ADMINISTRACAO / FUNDO DO PLANO DE SAUDE
DOS SERVIDORES PUBLICOS ESTADUAIS DE SANTA CATARINA com sede na
Rodovia SC 401-Km 05, 4.600, Bloco Il Saco Grande - Florianépolis/SC, inscrita no CNPJ
sob n° 07.574.449/0001-02, por intermédio da DIRETORIA DE GESTAO DE MATERIAIS E
SERVICOS - DGMS, na qualidade de Interveniente promotora, comunica aos interessados
gue o edital do processo de credenciamento para prestacdo de servicos nas areas de
fonoaudiologia, psicologia, terapia ocupacional, nutricdo, fisioterapia e acupuntura
realizada por profissionais de saude, exceto médicos. previstos e atualizados pelo Rol de
Procedimentos e Eventos em Saude do Plano SC Saude, nos termos e condi¢cdes
previstas neste instrumento e nas legislacdes vigentes relacionadas a espécie, em
especial, pela Lei Federal n° 9.656, de 03 de junho de 1998, Lei Complementar Estadual n°
306 de 21 de novembro de 2005, Decreto n® 621 de 26/10/2011 foi retificado nos seguintes
termos:

1) Atualizacdo das informacdes constantes nos Capitulos: 11.5 - RECOMENDACOES DE

2)

BOAS PRATICAS ESPECIFICAS PARA SERVICOS DE FISIOTERAPIA.

Ficam ratificadas todas as demais clausulas e condi¢cdes do Edital de Chamamento

Publico N° 0057/2013 e seus Anexos, ndo alterados por este Termo de Retificacéo.

Florianopolis/SC, em 21 de setembro de 2014.

Alexandre Tonini
Diretor de Gest&o de Materiais e Servigos

Joao Batista Matos
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TERMO DE RETIFICACAO N° 05
DO EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO N° 0057/2013

A SECRETARIA DE ESTADO DA ADMINISTRACAO / FUNDO DO PLANO DE SAUDE
DOS SERVIDORES PUBLICOS ESTADUAIS DE SANTA CATARINA com sede na
Rodovia SC 401-Km 05, 4.600, Bloco Il Saco Grande - Florian6polis/SC, inscrita no CNPJ
sob n° 07.574.449/0001-02, por intermédio da DIRETORIA DE GESTAO DE MATERIAIS E
SERVICOS - DGMS, na qualidade de Interveniente promotora, comunica aos interessados
gue o edital do processo de credenciamento para prestacdo de servicos nas areas de
fonoaudiologia, psicologia, terapia ocupacional, nutricdo, fisioterapia e acupuntura
realizada por profissionais de saude, exceto médicos. previstos e atualizados pelo Rol de
Procedimentos e Eventos em Saude do Plano SC Saude, nos termos e condi¢cdes
previstas neste instrumento e nas legislacdes vigentes relacionadas a espécie, em
especial, pela Lei Federal n° 9.656, de 03 de junho de 1998, Lei Complementar Estadual n°
306 de 21 de novembro de 2005, Decreto n® 621 de 26/10/2011 foi retificado nos seguintes
termos:

1) Atualizacdo das informagfes constantes nos Capitulos:

Recomendacoes de boas praticas especificas para servicos de fisioterapia capitulo 11.5.

2) Ficam ratificadas todas as demais clausulas e condi¢cdes do Edital de
Chamamento Publico N° 0057/2013 e seus Anexos, ndo alterados por este Termo de
Retificacao.

Florianépolis/SC, em 08 de Agosto de 2014.

Alexandre Tonini
Diretor de Gestdo de Materiais e Servigos

Joao Batista Matos
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TERMO DE RETIFICAGCAO N° 04
DO EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO N° 0057/2013

A SECRETARIA DE ESTADO DA ADMINISTRACAO / FUNDO DO PLANO DE SAUDE
DOS SERVIDORES PUBLICOS ESTADUAIS DE SANTA CATARINA com sede na
Rodovia SC 401-Km 05, 4.600, Bloco Il Saco Grande - Florianopolis/SC, inscrita no CNPJ
sob n° 07.574.449/0001-02, por intermédio da DIRETORIA DE GESTAO DE MATERIAIS E
SERVICOS - DGMS, na qualidade de Interveniente promotora, comunica aos interessados
gue o edital do processo de credenciamento para prestacdo de servicos nas areas de
fonoaudiologia, psicologia, terapia ocupacional, nutricdo, fisioterapia e acupuntura
realizada por profissionais de saude, exceto médicos. previstos e atualizados pelo Rol de
Procedimentos e Eventos em Saude do Plano SC Saude, nos termos e condi¢cdes
previstas neste instrumento e nas legislacdes vigentes relacionadas a espécie, em
especial, pela Lei Federal n° 9.656, de 03 de junho de 1998, Lei Complementar Estadual n°
306 de 21 de novembro de 2005, Decreto n® 621 de 26/10/2011 foi retificado nos seguintes
termos:

1) Atualizagdo das informagdes constantes nos Capitulos:

Clausula 82 DO PAGAMENTO. Re. O item 8.3 e 8.4.

2) Ficam ratificadas todas as demais cladusulas e condigcdes do Edital de
Chamamento Publico N° 0057/2013 e seus Anexos, ndo alterados por este Termo de
Retificacao.

Florianopolis/SC, em 31 de Outubro de 2013.

Alexandre Tonini
Diretor de Gestao de Materiais e Servicos

Jodo Batista Matos
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TERMO DE RETIFICACAO N° 03
DO EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO N° 0057/2013

A SECRETARIA DE ESTADO DA ADMINISTRACAO / FUNDO DO PLANO DE SAUDE
DOS SERVIDORES PUBLICOS ESTADUAIS DE SANTA CATARINA com sede na
Rodovia SC 401-Km 05, 4.600, Bloco Il Saco Grande - Florianopolis/SC, inscrita no CNPJ
sob n° 07.574.449/0001-02, por intermédio da DIRETORIA DE GESTAO DE MATERIAIS E
SERVICOS - DGMS, na qualidade de Interveniente promotora, comunica aos interessados
gue o edital do processo de credenciamento para prestacdo de servicos nas areas de
fonoaudiologia, psicologia, terapia ocupacional, nutricdo, fisioterapia e acupuntura
realizada por profissionais de saude, exceto médicos. previstos e atualizados pelo Rol de
Procedimentos e Eventos em Saude do Plano SC Saude, nos termos e condi¢des
previstas neste instrumento e nas legislacdes vigentes relacionadas a espécie, em
especial, pela Lei Federal n° 9.656, de 03 de junho de 1998, Lei Complementar Estadual n°
306 de 21 de novembro de 2005, Decreto n® 621 de 26/10/2011 foi retificado nos seguintes
termos:

1) Atualizagdo das informagdes constantes nos Capitulos:

6.1. HABILITACAO JURIDICA
6.2. REGULARIDADE FISCAL (excluido capitulo e informacdes foram transferidas para o
capitulo 6.4).
6.3. QUALIFICACAO TECNICA:

6.4. REGULARIDADE FISCAL:
6.7. DECLARACAO DE REGULARIDADE SOCIAL/IDONEIDADE:

2) Ficam ratificadas todas as demais clausulas e condi¢cdes do Edital de
Chamamento Publico N° 0057/2013 e seus Anexos, ndo alterados por este Termo de
Retificacdao.

Floriandpolis/SC, em 01 de Outubro de 2013.

Alexandre Tonini
Diretor de Gestdo de Materiais e Servicos

Joao Batista Matos
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TERMO DE RETIFICACAO N° 02
DO EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO N° 0057/2013

A SECRETARIA DE ESTADO DA ADMINISTRACAO / FUNDO DO PLANO DE SAUDE
DOS SERVIDORES PUBLICOS ESTADUAIS DE SANTA CATARINA com sede na
Rodovia SC 401-Km 05, 4.600, Bloco Il Saco Grande - Florianopolis/SC, inscrita no CNPJ
sob n° 07.574.449/0001-02, por intermédio da DIRETORIA DE GESTAO DE MATERIAIS E
SERVICOS - DGMS, na qualidade de Interveniente promotora, comunica aos interessados
gue o edital do processo de credenciamento para prestacdo de servicos nas areas de
fonoaudiologia, psicologia, terapia ocupacional, nutricdo, fisioterapia e acupuntura
realizada por profissionais de saude, exceto médicos. previstos e atualizados pelo Rol de
Procedimentos e Eventos em Saude do Plano SC Saude, nos termos e condi¢des
previstas neste instrumento e nas legislacdes vigentes relacionadas a espécie, em
especial, pela Lei Federal n° 9.656, de 03 de junho de 1998, Lei Complementar Estadual n°
306 de 21 de novembro de 2005, Decreto n® 621 de 26/10/2011 foi retificado nos seguintes
termos:

1) Atualizacdo dos contatos disponilizados para atendimento ao prestador no Capitulo: 3.4
RELACIONAMENTO DO PLANO SC SAUDE COM A REDE CREDENCIADA

2) Atualizacdo das informac¢des constantes no Capitulo: 6.8 RECURSO DE GLOSA

3) Atualizagéo das informagdes constantes no Capitulo: 11.2.5 Acupuntura realizada
por profissionais de saude, exceto médicos

4) Ficam ratificadas todas as demais clausulas e condicbes do Edital de
Chamamento Publico N° 0057/2013 e seus Anexos, ndo alterados por este Termo de
Retificacdao.

Florianopolis/SC, em 06 de Setembro de 2013.

Alexandre Tonini
Diretor de Gest&o de Materiais e Servigos

Jodo Batista Matos
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TERMO DE RETIFICAGCAO N° 01
DO EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO N° 0057/2013

A SECRETARIA DE ESTADO DA ADMINISTRACAO / FUNDO DO PLANO DE SAUDE
DOS SERVIDORES PUBLICOS ESTADUAIS DE SANTA CATARINA com sede na
Rodovia SC 401-Km 05, 4.600, Bloco Il Saco Grande - Florianopolis/SC, inscrita no CNPJ
sob n° 07.574.449/0001-02, por intermédio da DIRETORIA DE GESTAO DE MATERIAIS E
SERVICOS - DGMS, na qualidade de Interveniente promotora, comunica aos interessados
gue o edital do processo de credenciamento para prestacdo de servicos nas areas de
fonoaudiologia, psicologia, terapia ocupacional, nutricdo, fisioterapia e acupuntura
realizada por profissionais de saude, exceto médicos. previstos e atualizados pelo Rol de
Procedimentos e Eventos em Saude do Plano SC Saude, nos termos e condigcdes
previstas neste instrumento e nas legislacdes vigentes relacionadas a espécie, em
especial, pela Lei Federal n° 9.656, de 03 de junho de 1998, Lei Complementar Estadual n°
306 de 21 de novembro de 2005, Decreto n® 621 de 26/10/2011 foi retificado nos seguintes
termos:

1) Alteracdo dos seguintes capitulos do Edital:

II'T DO OBJETO - alteragao do paragrafo:

2.1. O presente Chamamento Publico tem por objeto o credenciamento de profissionais,
condicionados a analise da necessidade de contratacdo para servicos nas areas de
fonoaudiologia, psicologia, terapia ocupacional, nutricdo, fisioterapia e acupuntura
realizada por profissionais de saude, exceto médicos. Devendo o prestador credenciado
atender em estabelecimento proprio, de acordo com o Anexo 1 i Especificagdo e Rol de
Servigos e Anexo 51 Manual do Prestador do presente Edital.

lI'i DAS CONDICOES DE PARTICIPACAO i alterac&o do paragrafo:

O credenciamento ficara condicionado a andalise da necessidade de contratacdo dos
servicos realizada pela equipe técnica.

XV'i DAS DISPOSICOES FINAIS T Incluséo do item:
15.1.7 O edital 0003/2012 seguira as atualiza¢Bes das tabelas e anexos deste edital.

2) Ficam ratificadas todas as demais clausulas e condi¢cdes do Edital de
Chamamento Publico N° 0057/2013 e seus Anexos, ndo alterados por este Termo de
Retificacdao.

Florianopolis/SC, em 18 de Julho de 2013.

Alexandre Tonini
Diretor de Gestao de Materiais e Servicos

Jodo Batista Matos
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EDITAL SUPLEMENTAR DE CHAMAMENTO PUBLICO N° 0057/2013

i PREAMBULO:

A SECRETARIA DE ESTADO DA ADMINISTRACAQ / FUNDO DO PLANO DE SAUDE
D ERVIDORES PUBL]| ESTADUAIS DE SANTA CATARINA com sede na Rodovia

SC 401-Km 05, 4.600, Bloco Il Saco Grande - Florianépolis/SC, inscrita no CNPJ sob n°
07.574.449/0001-02, através da DIRETORIA DE GESTAO DE MATERIAIS E SERVICOS -
DGMS, na qualidade de Interveniente promotora, torna publico processo de credenciamento
para prestacdo dos servicos constantes do objeto do presente Chamamento Publico, nos
termos e condicOes previstas neste instrumento e nas legislagdes vigentes relacionadas a
espécie, em especial, pela Lei Federal n® 9.656, de 03 de junho de 1998, Decreto n°® 621
de 26 de Outubro de 2011 i Regulamenta a Lei n° 306, de 21 de Novembro de 2005, aprova
0 Regulamento do Santa Catarina Saude, em substituicio ao Decreto 13.344/2005 e
Decreto 1.276/2008 e no presente Edital.

O presente procedimento tem como base legal a Lei Federal 8666/93, i @p u todartigo 25.

Il - DO OBJETO:

2.1. O presente Chamamento Publico tem por objeto o credenciamento de profissionais,
condicionados a andlise da necessidade de contratagdo para ferma—suplementar—por
insuficiencia-de-rede-ou-especialidade,—de servicos nas areas de fonoaudiologia, psicologia,
terapia ocupacional, nutricdo, fisioterapia e acupuntura realizada por profissionais de saude,
exceto médicos. Devendo o prestador credenciado atender em estabelecimento préprio, de
acordo com o Anexo 1 1 Especificacdo e Rol de Servigos e Anexo 51 Manual do Prestador
do presente Edital.

2.2. Estédo exclusos os servicos assistenciais listados no item 2.5. do Anexo 5 - Manual do

Prestador.

[Il'i DAS CONDICOES DE PARTICIPACAQ:

3.1. Poderéo se credenciar empresas que prestam servicos em todo territorio catarinense, e
nos municipios limitrofes, que sdo aqueles que fazem fronteira com o municipio onde o
segurado demandou o atendimento, conforme previsdo no Decreto n°® 621 de 26/10/2011.

O credenciamento ficara condicionado a andlise de-insuficiéncia-da-Rede-de-Prestacdo
de-Servicos-em-Satde-decadaregido-e-aavahacdo-da necessidade de contratacdo dos

servicos realizada pela equipe técnica.

3.2. Os interessados deverdo contar com infraestrutura para implantacdo do padrdo de
Troca de Informagcdo do Plano SC Salde, Sistema de Gestdo SC Saude, baseado no
padrdo de troca de informacdes da ANS i TISS, para registro e intercambio de dados entre
o Plano SC Saude e o Credenciado.

3.3. Nao poderédo participar do presente credenciamento os interessados que estejam
cumprindo as sanges previstas na Lei Federal n° 8.666/93.

3.4. No presente credenciamento é vedada a participacdo de empresas em consorcio.

3.5. Nao poderao, também, participar do credenciamento as empresas:

3.5.1. Declaradas inidéneas para licitar ou contratar por érgdo ou entidade da Administracao
Publica direta ou indireta, Federal, Estadual, Municipal ou do Distrito Federal.

3.5.2. Em recuperacfes judiciais ou extrajudiciais, concordatarias, ou cuja faléncia tenha
sido declarada, que se encontram sob concurso de credores ou em dissolucdo ou
liquidac&o.
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3.5.3. Empresas que estejam cumprindo suspenséao do direito de licitar ou contratar com
Administracdo usuaria do Cadastro Geral de Fornecedores do Estado de Santa Catarina 1
SEA, durante o prazo estabelecido para a penalidade.

3.5.4. Empresas cujos diretores, gerentes, sécios e responsaveis técnicos sejam dirigentes
do 6rgao/ entidade contratante ou responsavel pela licitacao.

3.6. Poderéo se credenciar empresas que prestem servigos relativos aos especificados no
Anexo 1 e Anexo 5, desde que atendam as especificacbes exigidas neste edital.

IV - DA IMPUGNACAQ AQ EDITAL DE CHAMAMENTO:

4.1. Qualquer interessado podera impugnar o presente Edital de Chamamento por eventuais
irregularidades, ficando para tanto estabelecido o prazo improrrogavel de 02 (dois) dias
Gteis, nos termos do §2° do art. 41 da Lei 8.666/93.

V- DO CREDENCIAMENTO:

5.1. Os interessados em participar do presente edital, deverdo efetuar o pré- cadastramento
através de software disponibilizado no portal http://scsaude.sea.sc.gov.br/ e anexar 0s
documentos listados no capitulo VI do presente Chamamento Publico no prazo de 45
(quarenta e cinco) dias a partir da data de publicagdo deste edital, podendo ser prorrogado
por interesse da Administragao publica.

5.2. O deferimento ou indeferimento do pré-credenciamento sera comunicado através do
endereco eletrdnico (e-mail) disponibilizado pelo prestador na solicitagdo de
credenciamento. O deferimento serd acompanhado de link que disponibilizara acesso ao
modelo de contrato.

5.3. Os documentos e contrato devidamente assinado poderdo ser entregues
presencialmente mediante protocolo ou via correio por intermédio de carta com aviso de
recebimento enderecado a:

Diretoria de Saude do Servidor

Assunto: Credenciamento SC Saude

Rua Coronel Lopes Vieira n°® 114,

Centro, Florian6polis/SC

CEP. 88015-260.

5.4. Os documentos exigidos no Capitulo VI do presente Chamamento deverdo ser
entregues em originais, ou por qualquer processo de fotocOpia autenticada pelo cartério
competente, ou por servidor da Administracdo ou por publicacdo em 6rgdo da imprensa
oficial, para avaliagdo da Comisséo de Credenciamento SC Saude.

5.5. O contrato devera ser impresso, preenchido e assinado pelo representante legal,
contendo 03 (trés) vias, sendo necessério anexar os documentos exigidos no presente
Edital.

5.6 Regides onde houver insuficiéncia de rede, o0 SC saude podera deliberar a contratacdo
sob forma de pessoa fisica, por periodo de 6 meses, até que o prestador possa
constituir pessoa juridica para o atendimento.

5.7 Para constituir rede de atendimento em quantidade suficiente para atender os
segurados, o SC Saude podera ter banda de valores, para mais ou para menos, com
valores referenciais minimos definidos em Edital e referendados no instrumento
contratual, em respeito a regionalizacdo e a insuficiéncia de rede.
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VI - DOCUMENTOS NECESSARIOS PARA HABILITACAO:

6.1. HABILITACAO JURIDICA:

6.1.1 registro comercial, no caso de empresario;

6.1.2. ato constitutivo, estatuto ou contrato social em vigor devidamente registrado, em se
tratando de sociedade empreséria e, no caso de sociedade por ac¢des, acompanhado dos
documentos de eleicdo de seus administradores;

6.1.3. inscricdo do ato constitutivo, no caso de sociedade simples;

6.1.4 A documentagdo exigida das pessoas fisicas para participagdo no processo de
credenciamento:

6.1.4.1 Cédula de Identidade;

6.1.4.2 Prova de Inscricdo no Cadastro Individual de Contribuinte (CIC ou CPF) do Ministério
da Fazenda.

6.2. QUALIFICACAO TECNICA:

6.2.1. Alvara sanitério, expedido pelo érgao federal, estadual ou municipal, responsavel pelo
controle sanitério;

6.2.2. Alvara de funcionamento fornecido pelo 6rgdo competente do Municipio sede da
empresa;

6.2.3. O protocolo de solicitagdo de renovacao de alvara sanitario podera substituir o alvara
sanitario;

6.2.4. Declaragcdo de Responsabilidade, conforme anexo IV (modelo atualizado nesta
errata).

Para a efetivacdo do pagamento dos servi¢cos prestados serdo exigidos 0s seguintes
documentos:

6.3. REGULARIDADE FISCAL:

6.3.1. Prova de regularidade para com a Fazenda Federal: Certiddo Conjunta Negativa de
Débitos relativos a Tributos Federais e a Divida Ativa da Unido, expedida pela Secretaria da
Receita Federal;

6.3.2. Prova de inexisténcia de débito, relativo as Contribuicdes Sociais, Certiddo Negativa
de Débito-CND, fornecida perante o Instituto Nacional da Seguridade Social-INSS;

6.3.3. Prova de regularidade perante o Fundo de Garantia por Tempo de Servico i FGTS
(Certificado de Regularidade do FGTS i CRF);

6.3.4. Certiddo de Regularidade Fiscal perante a Secretaria da Fazenda Estadual;

6.3.5. Prova de regularidade para com a Fazenda do Municipio, relativa a sede ou domicilio
da empresa,;

6.3.6. Declaracdo/decisédo judicial comunicando suspensdo de encargos fiscais (IRRF,
CSLL, COFINS e PIS/PASEP);

6.3.7 Prova de inscricdo no Cadastro Nacional de Pessoas Juridicas do Ministério da
Fazendai CNPJ/MF;

6.3.8. A documentacdo exigida das pessoas fisicas para participacdo no processo de

credenciamento:

6.3.8.1. Declaragéo de que recolhe junto ao INSS como autbnomo ou comprovante das seis
Gltimas contribuicdes;

6.3.8.2. Comprovante de registro cadastral perante o ISS, relativo ao domicilio ou sede do
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licitante e pertinente ao seu ramo de atividade (recibo de quitacdo de pagamento de ISS fixo);
6.3.8.3. Prova de regularidade para com a Fazenda Federal, Estadual e Municipal do
domicilio ou sede do licitante, mediante Certiddes Negativas de Débito;

6.3.8.4. Prova de regularidade relativa a Seguridade Social (Certiddo Negativa de Débito i
CND emitida pelo INSS 1 Instituto Nacional do Seguro Social).

6.4. QUALIFICACAQO TECNICA:

6.4.1. Apresentar registro e inscricdo do responsavel técnico da empresa no conselho
profissional competente pela fiscalizacdo do exercicio da profisséo regulamentada;

6.4.1.1. Registro no CNES i Cadastro Nacional de Estabelecimento de Saude;

6.4.1.1.1 Excepcionalmente, quando por motivos de forga maior, o registro previsto no item
6.4.1.2. ndo estiver disponivel no prazo disposto no instrumento contratual que sera firmado,
a informacéo deverda ser incorporada em aditivo contratual especifico a ser firmado no prazo
maximo de 30 (trinta) dias, contados da data da sua disponibilidade no sitio
www.datasus.gov.br.,

6.4.2 Relagdo contendo os nomes e fungbes de todos os profissionais envolvidos e/ou
atuantes na prestacdo dos servicos ofertados, acompanhado de coépia da Ceédula de
Identidade, CPF e Comprovante de inscricdo no Conselho Regional da Categoria do técnico
responsavel,

6.4.3. Relacao dos servigos que se propde a prestar conforme objeto deste chamamento,
concordando com os valores estabelecidos na tabela de exames (anexo 1), assinada pelo
responsavel técnico da empresa;

6.4.4. A(o) credenciada(o) deve apresentar, no minimo, um profissional legalmente habilitado
como responsavel técnico, sendo médico ou profissional da area pretendida (psicélogo,
nutricionista, fonoaudiélogo, terapeuta ocupacional, fisioterapeuta), com vinculo comprovado
com a empresa, seja em regime de CLT (cépia da Carteira de Trabalho), sGcio, ou contrato
de trabalho, demonstrando que o profissional pertence ao quadro permanente da empresa,;
6.4.5. Declaracé@o de Responsabilidade, conforme anexo 4;

6.4.6. A documentacdo exigida das pessoas fisicas para participacdo no processo de
credenciamento:

6.4.6.1 apresentar os documentos exigidos nos item 6.4.1, 6.4.3 e 6.4.4;

6.4.6.2 Alvara sanitario, expedido pelo 6rgao federal, estadual ou municipal, responsavel
pelo controle sanitério do estabelecimento de atuacgéo;

6.4.6.3 Apresentar Comprovante de Inscricio do Conselho Regional da Categoria do
Técnico Responsavel.

6.5. QUALIFICACAO ECONOMICO-FINANCEIRA:

6.5.1. Certiddo Negativa de Faléncia ou Concordata expedida pelo distribuidor ou pelos
cartorios de registro de faléncia e concordata da sede da pessoa juridica.

6.5.2 A documentacdo exigida das pessoas fisicas para participagdo no processo de
credenciamento:

6.5.2.1 Certiddo Negativa de Execucdo Patrimonial, expedida pelos Distribuidores Judiciarios
da Comarca do domicilio da pessoa com validade de 60 (sessenta) dias;

6.6. DECLARACAO DE REGULARIDADE SOCIAL/IDONEIDADE:

6.6.1. Declaracdo de idoneidade, de acordo com 0 modelo constante com o anexo ll;

6.7.2. Declaragédo de cumprimento ao artigo 7°, inciso XXXIII, da Constituicdo Federal,
conforme modelo do anexo lll.

6.7.3 A pessoa fisica para participar no processo de credenciamento deverd apresentar

também as declaragBes exigidas nos itens 6.5.1 e 6.5.2. 26
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VILi DO JULGAMENTO DA HABILITACAO:

7.1. O julgamento sera feito pela Comissao Especial definida pela SEA e equipe de apoio no
prazo de até 30 (trinta) dias corridos, prorrogaveis por igual periodo, contados a partir da
data de recebimento da documentagéo.

72. As imi croempu esmpOas pesqu e n 0 dgqverdo taprésentar toda a
documentacao exigida para efeito de comprovacao de regularidade fiscal, ou seja, todas as
certidbes negativas anteriormente exigidas, mesmo que estas apresentem restricdes; nos
termos da Lei Complementar n. 123 de 14 de dezembro de 2006, sendo-lhes assegurado o
prazo de dois dias Uteis para regularizagdo dos documentos, contados do resultado do
credenciamento. Esse prazo podera ser prorrogado por igual periodo, a critério da
Administracao.

7.3. Serado declarados inabilitados os interessados:

7.3.1 Que na regiao de credenciamento ndo existir insuficiéncia de Rede de Atendimento
para o servigos oferecidos pelo prestador;

7.3.2. Que por qualquer motivo, tenham sido declarados inidéneos ou que esteja cumprindo
suspensdo do direito de licitar ou contratar com a Administragdo Publica, Direta ou Indireta,
Federal, Estadual ou Municipal, com a publicacdo do ato no Diario Oficial da Unido, do
Estado ou do Municipio, pelo Orgéo que o expediu;

7.3.3. Que deixarem de apresentar qualquer documentagdo obrigatoria exigida no Edital
(documentacéo pessoal e profissional), ressalvado o disposto no item 7.3;

7.3.4. Anteriormente descredenciados pelo Estado por descumprimento de clausulas
contratuais ou por haver sido constatada irregularidade na execucgdo dos servi¢os prestados,
ressalvado o disposto no item 7.4;

7.4. Na auséncia de quaisquer documentos, podera esta comissdo, ap0s analise prévia da
justificativa ou mediante apresentacéo de protocolo de renovacdo do documento, proceder
com o credenciamento mediante termo de compromisso para a entrega posterior da
documentagéo.

7.5. Os documentos necessarios a habilitacdo poderdo ser apresentados em original, ou em
cOpia autenticada por cartério competente ou em publicacdo da imprensa oficial ou
autenticadas por servidor publico no ato da entrega da documentacdo, mediante
apresentacdo do original, ressalvadas, as hipéteses de apresentacdo de documentos
expedidos pela internet, que possibilitam a verificacdo de sua autenticidade.

VIIl - DA DIVULGACAQ DO RESULTADO E DOS RECURSOS/IMPUGNACOES

8.1. O resultado do credenciamento sera divulgado no Diario Oficial do Estado de Santa
Catarina e no endereco eletrénico http://scsaude.sea.sc.gov.br. A partir da data de publicacéo,
passa a vigorar 0 prazo de 05 (cinco) dias Uteis, contados do primeiro dia Gtil subsequente,
para apresentacdo de eventual recurso.

8.1.1. O prestador interessado em interpor recurso devera protocola-lo no endereco citado
no item 5.3.

8.2. O recurso limitar-se-a a questdes de habilitacédo e serdo considerados os documentos
constantes no presente edital;

8.3. Os recursos, bem como possiveis impugnacdes, serdo julgados pela Secretaria de
Estado de Administracdo, auxiliada pela Comissao Especial e equipe de apoio de gestao do
SC Saude, no prazo de 05 (cinco) dias, prorrogaveis por igual periodo, contados do

protocolo, utilizando-se, quando necessario, auxilio técnico na busca de subsidios, podendo
realizar diligéncias que visem melhor instrucao.

8.4. Apods andlise e aprovacao dos documentos fisicos exigidos no Capitulo VI, a empresa
sera convocada para participar de evento em locais a serem definidos posteriormente,
visando a assinatura do instrumento contratual.

IX i DA EXECUCAQ DOS SERVICOS 21
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9.1. As condi¢des de execucdo dos servigos constardo no Termo de Credenciamento a ser
firmado pelas partes, de acordo com as especialidades/servicos constantes dos Anexos 1 1
Especificacdo e Rol de Servicos e 517 Manual do Prestador constante do presente edital.

X i DA VIGENCIA

10.1. O contrato a ser firmado com os prestadores de servicos de nutricdo,
fonoaudiologia, psicologia, fisioterapia, terapia ocupacional e acupuntura realizada por
profissionais de saude, exceto médicos terd o prazo de validade do presente Edital de
Chamamento Publico sera até 31/12/2013, a contar da data de sua publicacdo, podendo,
neste periodo ser publicado edital suplementar sem a necessidade de revogacao deste.
10.1.1. O presente instrumento de credenciamento poderd ser prorrogado ou revogado por
razbes de interesse publico e da Administracdo devidamente justificadas.

10.2. O contrato a ser firmado em decorréncia deste credenciamento tera vigéncia a partir da
data da sua assinatura até 31/12/2013 podendo ser prorrogado de acordo com o disposto no
artigo 57, 1, da Lei 8.666/1993.

Xli DO PAGAMENTO E ALTERACAOQ DE PRECOS

11.1. As clausulas e condigbes de pagamento, bem como, da alteracdo dos precos, sdo as
previstas na Minuta do Termo de Credenciamento, Anexo 6 deste edital.

X1l - DA FISCALIZACAQ DO CONTRATO:

12.1. A equipe de Gestdo do SC Saude realizara a fiscalizacdo da execucédo dos servigos de
credenciamento por meio de auditorias, comunicagfes escritas, visitas e outras atividades
correlatas, sob responsabilidade do fiscal designado para acompanhamento do contrato e as
ocorréncias deverdo ser registradas em relatdrios anexados ao processo do credenciado;
12.2. A qualquer tempo, podera a equipe de Gestdo do SC Saulde, realizar inspecdo das
instalagbes para verificagdo das condicdes de atendimento, higiene, equipamentos e
capacidade técnico-operativa.

XlIl'i DO DESCREDENCIAMENTO E DA RESCISAQ CONTRATUAL

13.1. O Plano SC Saude podera a qualquer tempo promover o descredenciamento por
razbes devidamente fundamentadas em fatos supervenientes ou conhecidas apdés o
credenciamento, que importem comprometimento da sua capacidade juridica, técnica, fiscal
ou da postura profissional, ou ainda que fira o padréo ético ou operacional do trabalho,
danos a saude dos segurados ou que causem desequilibrio financeiro do plano, sem que
caiba a0 mesmo qualquer direito a indenizacdo, compensacao ou reembolso seja a que
titulo for.

13.1.1. Sera descredenciado aquele que, durante a vigéncia do credenciamento, infringir as
condi¢Bes iniciais de habilitagdo afetas a documentacao, e toda legislacdo pertinente aos

estabelecimentos de salde, fraude ou demais condigbes assim constatadas através da
equipe de gestéo do Plano SC Saude.

13.2. Considerar-se-a infracéo passivel de descredenciamento e/ou rescisdo de contrato de
assisténcia a saude:

a) recusa de atendimento aos segurados pela empresa prestadora de servico;

b) discriminagdo dos segurados do SC Salude em relagdo aos segurados dos demais
planos;

¢) ndo cumprimento das disposi¢cdes contidas no Anexo 5 e da legislacdo que regem o SC
Saude, lei complementar n.° 306, de 21 de novembro de 2005, regulamentado pelo decreto
621/2011, sua regulamentagéo e alteracdes legais posteriores;

d) cobranca de quantias suplementares aos segurados a titulo de diferenca de28
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honoréarios ou custo operacional;

€) cobranca de despesas inexistentes ou superfaturadas;

f) irregularidades comprovadas;

g) as condutas consideradas distorcidas cometidas por profissionais de salde que se
apresentarem com desvio da pratica ou dos pardmetros de conduta estabelecidos pelas
Sociedades Brasileiras e Conselhos Profissionais.

13.3. Os casos suspeitos de infracbes sejam por denuncias de segurados ou desvio de
conduta identificada na Auditoria Analitica ou Ouvidoria serdo apurados pela Comisséo de
Avaliacdo da Qualidade em Saude (CAQS).

13.4. Referida Comissdo serd composta por representantes técnicos, conforme a demanda
necessaria de cada caso, podendo ter em sua composicdo advogados, meédicos,
fisioterapeutas, nutricionistas, fonoaudidlogos, psicllogos, terapeutas ocupacionais,
acupunturistas, enfermeiros, farmacéuticos, e gestores ou analistas administrativos.

13.4.1. Para apuragdo dos fatos, a Comissao de Avaliagdo da Qualidade em Saude
(CAQS) poderd convocar os envolvidos para termo de comparecimento, visando
esclarecimentos presenciais, com registro de ata; ou, enviar carta solicitando
esclarecimentos acerca do assunto, concedendo prazo de até 05 (cinco) dias para resposta;
ou, utilizar-se de ferramentas, como por exemplo, ligacBes telefénicas; ou, ligacbes
gravadas (devidamente comunicadas); auditorias/visitas técnicas; ou a combinacdo dos
itens supracitados.

13.4.2. Se depois de apurados os fatos pela Comissdo de Avaliagdo da Qualidade em
Saude (CAQS), for constatado que houve infragdo, a referida comissdo encaminhara
relatério com parecer a Comissdo de Instru¢do e Julgamento, que indicard a penalidade a
ser aplicada pela Secretaria de Estado da Administracgéo.

13.4.3. Fica assegurado a CREDENCIADA o direito ao contraditorio e ampla defesa.

13.5. Ocorrendo motivo que justifique e/ou aconselhe, atendido em especial o interesse da
CREDENCIANTE, o presente contrato podera ser rescindido unilateralmente a qualquer
momento, nos termos do art. 79, | da Lei 8.666/93, mediante notificacdo para imediata
suspensao dos servigos.

13.6. A CREDENCIADA podera a qualquer tempo denunciar o ajuste, bastando, para tanto,
notificar previamente a Administragdo, com antecedéncia de 30 (trinta) dias.

X1V - DAS PENALIDADES E SANCOES

14.1. As empresas que ndo cumprirem as obrigacbes assumidas no termo de
credenciamento estdo sujeitas as seguintes sangBes previstas no artigo 87 da Lei
8.666/1993:

a) adverténcia,;

b) multa;

b.1. A multa é a sancao pecuniaria que sera imposta a contratada pelo atraso injustificado na
entrega ou execuc¢do do contrato, de acordo com as aliquotas a seguir:

b.1.1. Até 10% (dez por cento) sobre o valor da média dos ultimos 12 (doze) meses do
contrato pelos servigos descritos neste edital, pelo descumprimento de qualquer clausula
do contrato, exceto prazos de entrega.

b.1.2. O valor da multa e/ou custos de deposito sera deduzido dos créditos ou garantias da
empresa, ou cobrado administrativamente ou judicialmente.

b.1.3. Sempre que a multa ultrapassar os créditos da contratada e/ou garantias, o valor
excedente sera encaminhado a cobranca extrajudicial ou judicial.

b.1.4. A aplicagcdo da multa ndo impede que sejam aplicadas outras penalidades previstas
neste Regulamento.

¢) Suspensao temporaria, ndo superior a 02 (dois) anos, aplicada segundo a natureza e a
gravidade da falta cometida;

d) Descredenciamento;

e) Declaracdo de idoneidade para licitar/contratar com a Administracéo Publica.

XV - DAS DISPOSICOES FINAIS: 0
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15.1. Fazem parte deste edital os seguintes anexos:
15.1.1. Anexo 11 Especificacdo e Rol de Procedimentos;

15.1.2. Anexo 2 i Declaracéo de Idoneidade;

15.1.3. Anexo 37 Declaracdo de que a licitante cumpre o disposto no inciso XXXIll, do artigo
sétimo, da Constituicdo Federal;

15.1.4. Anexo 4 1 Declaracdo de Responsabilidade para a Prestacdo dos Servicos
Especificados no Anexo 1;

15.1.5. Anexo 51 Manual do Prestador;

15.1.6. Anexo 6 i Minuta do Termo de Credenciamento dos servi¢os;

15.1.7. O edital 0003/2012 seguira as atualizacGes das tabelas e anexos deste edital;

15.2. N&o serdo considerados os documentos que deixarem de atender qualquer das
disposicdes deste Edital de credenciamento;

15.3. Fica assegurado o direito desta Secretaria, anular seus proprios atos, quando eivados
de vicios que os tornam ilegais, ou revoga-los, por motivo de conveniéncia ou oportunidade,
respeitados os direitos adquiridos, e ressalvada, em todos 0s casos, a apreciacao judicial
(Supremo Tribunal Federal - STF, Simula n°® 473);

15.4. A participacdo no procedimento implica automaticamente na aceitagao integral e
irretratavel dos termos e conteudos deste edital e seus anexos, regulamentos e instrucoes;
15.5. Quaisquer duvidas sobre o presente edital deverdo ser objeto de consulta a Comissao
Especial, da Secretaria de Estado da Administragdo, atraves do e-mail
comissaoscsaude@sea.sc.gov.br ou através do telefone 0800 648 1221.

15.6. Fica eleito o foro da Comarca da Capital, Florianépolis-SC, com prevaléncia sobre
qualquer outro, por mais privilegiado que seja para apreciacdo judicial de quaisquer
guestbes resultantes deste termo de credenciamento.

Florianépolis, 4 de junho de 2013.

Joao Batista Matos
Secretario

3C
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ANEXO 1: ESPECIFICAGOES E ROL DE PROCEDIMENTOS

LOTE 1: PSICOLOGIA

LOTE 2: NUTRICAO

LOTE 3: TERAPIA OCUPACIONAL
LOTE 4: FONOAUDIOLOGIA
LOTE 5: FISIOTERAPIA

LOTE 6: ACUPUNTURA REALIZADA POR PROFISSIONAIS DE SAUDE, EXCETO MEDICOS

31
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A

SECRET@RIA DE ESTAD~O DA ADMINISTRACAO
COMISSAO DE LICITACOES

Ref.: Credenciamento n® 0057/2013.

ANEXO 2 i
MODELO DE DECLARAGAO DE IDONEIDADE

DECLARACAO DE IDONEIDADE

(Razéo Social e CNPJ) através de seu Diretor ou Responsavel Legal, declara, sob as penas
da lei que, até a presente data ndo foi considerada INIDONEA para licitar ou contratar com a

Administracéo Publica.

Por ser expresséo de verdade, firmamos a presente.

Local, ....... de i, de 2013.

Assinatura do responsavel
[N T g L= (o0 1 0] 6] 1 () PP
(carimbo da empresa e/ou individual)
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A

SECRET@RIA DE ESTAD~O DA ADMINISTRACAO
COMISSAO DE LICITACOES

Ref.: Credenciamento n® 0057/2013.

ANEXO 3
MODELO DE DECLARAGCAO QUE NAO EMPREGA MENORES DE 18 ANOS

DECLARACAO

Declaramos para os fins de direito, na qualidade de licitante do procedimento de
credenciamento acima citado, em cumprimento ao inciso XXXIll, do artigo 7° da Constituicdo
Federal combinado ao inciso V do artigo 27 da Lei 8.666/93, que ndo possuimos em nosso
guadro funcional, pessoas menores de 18 (dezoito) anos em trabalho noturno, perigoso ou
insalubre e, de menores de 16 (dezesseis) anos em qualquer trabalho, salvo na condicéo de
aprendiz, a partir dos 14 (quatorze) anos.

Por ser expressao da verdade, firmamos a presente.

Local, ....... de oo, de 2013.

Assinatura do responsavel
N\ [o] 0 g T=3 (oo T 0] 01 ] (o ) Lo
(carimbo da empresa e/ou individual)
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A

SECRETARIA DE ESTADO DA ADMINISTRACAO
COMISSAO DE LICITACOES

REF.: CREDENCIAMENTO N° 0057/2013.

ANEXO 4
MODELO DE DECLARAGCAO DE RESPONSABILIDADE

DECLARACAO DE RESPONSABILIDADE

A empresa e/ou profissional...........ccccvveviiiiiiiiiiiiieeee , estabelecida(o) na Rua ...... ,
cidade de....... , inscrita no CNPJ e/ou CPF sob o n° ......... , através do seu Responsavel
Técnico........... DECLARA sob as penas da lei, que se responsabiliza pela prestacdo dos

servicos em conformidade com a legislagdo pertinente e que concorda em prestar servicos
objeto deste edital em seu estabelecimento, aceitando receber os valores constantes nas
tabelas anexadas ao edital de Chamamento Publico n°® 0057/2013. Responsabiliza-se
também pela apresentacdo de toda documentacdo exigida no capitulo VI deste Edital para
pagamento, sob pena de indeferimento do pagamento pelos servigos prestados.

Por ser expresséo de verdade, firmamos o presente.

Local, .......... e oo de 2013.

Assinatura do responsavel
Nome (ComPpIeto): ........coeevriiiviiiiireeriiiinee
(carimbo da empresa e/ou individual)
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ANEXO 517 MANUAL DO PRESTADOR

% ESTADO DE SANTA CATARINA
Secretaria de Estado da Administracao
£/ Diretoria de Saide do Servidor

MANUAL DO PRESTADOR
Plano SC Saude
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Governador do Estado de Santa Catarina:
Raimundo Colombo

Secretario de Administracdo:
Derly Massaud de Anunciagéo

Secretdrio Adjunto de Administracao:
Nelson Castello Branco Nappi Junior

Diretoria de Saude do Servidor:
Paulo Roberto Coelho Pinto

Equipe Executora:

Diretoria de Saude do Servidor - Secretaria
de Estado da Administracdo

Consorcio Santa Catarina
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1 APRESENTACAO

O Plano SC Saude possui 172 mil pessoas seguradas, entre servidores e seus
dependentes. A manutencdo do Plano € por um Fundo de Assisténcia, sem fins lucrativos,
criado por lei e com avaliacdo atuarial permanente.

Para os Segurados, a prioridade do Plano é a atencéo e cuidado da saude.

Para o prestador de servico sera um plano inovador e transparente.

E o primeiro plano de saiude no Estado que sera totalmente informatizado. Os |
prestadores solicitardo as consultas, internagfes, procedimentos e 0s eventuais exames no
software do SC Saude, que fornecera ao prestador a validagdo em tempo real, as coberturas e
regras contratuais, evitando glosas e insatisfacdo dos segurados. Os prestadores de servicos
auxiliares de diagnose e terapia fardo a execucdo dos exames ja solicitados e autorizados no
software. Os hospitais irdo realizar os procedimentos ja autorizados e validados via software, e
poderdo solicitar as urgéncias e emergéncias diretamente no software, onde terdo de forma on
line as respostas as solicitacdes.

Considerando a legislagdo que regulamenta o Plano SC Saude, foi necessario
estabelecer critérios na relacdo entre o Plano e a Rede Credenciada. Tendo como um dos
pilares a transparéncia na relacdo com o prestador, o Plano SC Saude elaborou o Manual do |
Prestador.

O Manual apresenta de forma resumida todas as regras administrativas do Plano e
guestbes técnicas relativas as areas de saude.

Qualquer alteracdo no regimento técnico deste manual sera divulgada através de
consulta publica, por um periodo de 30 dias, antes da sua efetivagéao.

Seja bem-vindo a Rede Credenciada do SC Saude!

2 INFORMACOES GERAIS SOBRE O PLANO SC SAUDE
2.1 O PLANO SC SAUDE

Em 2005, foi instituido o Plano de Saude dos Servidores do Estado de Santa Catarina,
por meio da lei 306/2005 e regulamentado pelo Decreto 621/2011.

O plano, atualmente denominado Plano SC Saude, consiste em acdes de medicina
preventiva e curativa, com cobertura para atendimentos médicos, ambulatoriais, hospitalares,
bem como para os atos necessarios ao diagnostico e ao tratamento prestados aos segurados,
na forma estabelecida em regulamento.

O Plano SC Saude nédo tem fins lucrativos e € administrado pela Secretaria de Estado
da Administragédo do Governo do Estado de Santa Catarina, mantido pelo Fundo do Plano de
Saude dos Servidores Publicos Estaduais de Santa Catarina.

Para que o plano acompanhe as melhores praticas de gestdo, combinadas com a
satisfacdo dos servidores e sustentabilidade financeira do plano, a Secretaria contratou, por
meio de licitagdo, uma empresa para dar suporte a gestdo. A empresa contratada é o
Consorcio Santa Catarina, composto pelas empresas Saude Suplementar e FESC.

2.2 ABRANGENCIA GEOGRAFICA

Conforme o artigo 9.1, inciso |, do Decreto 621/2011, o atendimento do Plano SC Saude
esta delimitado ao Estado de Santa Catarina e pode ser estendido para as cidades fronteiricas
do estado com objetivo de ampliar os servigos oferecidos aos segurados que nelas residem.

Na fronteira com o Parana, estdo 21 cidades: Barracdo, Flor da Serra do Sul,
Marmeleiro, Vitorino, Mariépolis, Clevelandia, Palmas, General Carneiro, Pato Branco, Porto



Vitéria, Unido da Vitéria, Paula Freitas, Paulo Frontin, S&o Mateus do Sul, Ant6nio Olinto, Lapa,
Rio Negro, Pién, Agudos do Sul, Tijucas do Sul e Guaratuba.

Na fronteira com o Rio Grande do Sul, estdo 29 cidades: Barra do Guarita, Pinheirinho
do Vale, Caigara, Vicente Dutra, Irai, Alpestre, Rio dos indios, Nonoai, Itatiba do Sul, Barra do
Rio Azul, Aratiba, Mariano Moro, Severiano de Almeida, Coronel Teixeira, Marcelino Ramos,
Maximiliano de Almeida, Machadinho, Espigdo Alto, Barracdo, Pinhal da Serra, Esmeralda,
Vacaria, Bom Jesus, Sao José dos Ausentes, Cambara do Sul, Sado Francisco do Sul,
Mampituba, S&o Pedro de Alcantara e Torres.

2.3 LEGISLACAO DO PLANO SC SAUDE

O Plano SC Saude foi criado e esta regulamentado de acordo com as leis e os decretos
a seqguir:

A Lei n° 13.344, de 10 de margo de 2005 - Cria o Fundo do Plano de Saude dos
Servidores Publicos Estaduais e estabelece outras providéncias;

A Lei complementar n° 306, de 21 de novembro de 2005 - Institui o Sistema de
Assisténcia a Saude dos Servidores do Estado de Santa Catarina - Santa Catarina
Saude e estabelece outras providéncias;

A Decreto n° 3.749, de 28 de novembro de 2005 - Aprova o Regulamento do Santa
Catarina Saude e estabelece outras providéncias; revogado pelo Decreto n° 621/2011;

A Lei complementar n°® 344, de 05 de abril de 2006 - Altera dispositivos da Lei
Complementar n°® 306, de 2005, que institui o Sistema de Assisténcia a Saude dos
Servidores do Estado de Santa Catarina - Santa Catarina Salude, e estabelece outras
providéncias;

A Decreto n° 1.276, de 16 de abril de 2008 - Altera dispositivos do Regulamento do Santa
Catarina Saude, aprovado pelo Decreto n° 3.749, de 28 de novembro de 2005, e
estabelece outras providéncias, revogado pelo Decreto n° 621/2011;

A Decreto n° 621 de 26 de Outubro de 2011 i Regulamenta a Lei n° 306, de 21 de
Novembro de 2005, aprova o Regulamento do Santa Catarina Saude e estabelece
outras providéncias.

2.4 SERVICOS COBERTOS PELO PLANO SC SAUDE

O Plano SC Saude é destinado ao atendimento em sadde com assisténcia ambulatorial
e hospitalar, compreendendo consultas médicas, servigos auxiliares de diagnéstico e terapia,
internac@o hospitalar para procedimentos clinicos, cirirgicos e obstétricos, em acomodacao
coletiva e, nos casos necessérios, em Unidade de Terapia Intensiva (UTI).

Os atendimentos médico-hospitalares de cobertura pelo plano estdo estabelecidos no
Rol de Procedimentos do Plano SC Saude (anexo 11.1 do Manual do Prestador), estando de
acordo com o Decreto n° 621 de 26/10/2011.

2.5 SERVICOS NAO COBERTOS PELO PLANO SC SAUDE

De acordo com o Decreto n° 621 de 26/10/2011, ficam excluidos da cobertura do Santa
Catarina Saude:

| i tratamento clinico ou cirdrgico experimental;

Il T procedimentos clinicos ou cirargicos para fins estéticos, bem como oOrteses e
préteses para o mesmo fim;

lII'T inseminacao artificial;

Vi tratamento de rejuvenescimento ou de emagrecimento com finalidade estética;

V1 fornecimento de medicamentos importados ndo nacionalizados;

VI'1 fornecimento de medicamentos para tratamento domiciliar;

VII'i fornecimento de préteses, Orteses e seus acessorios ndo ligados ao ato cirurgico;



VIII T tratamentos ilicitos ou antiéticos, assim definidos sob o aspecto médico, ou nao
reconhecidos pelas autoridades competentes;

IX T casos de cataclismos, guerras e comocgdes internas, quando declarados pela
autoridade competente;

X1 tratamento odontolégico ou ortodbntico, mesmo em casos de acidentes pessoais;

XI T quimioterapia oncoldgica ambulatorial, incluindo medicamentos para o controle de
efeitos adversos relacionados ao tratamento e adjuvantes que, independentemente da via de
administracdo e da classe terapéutica, ndo necessitem de ser administrados com intervencao
ou sob supervisdo direta de profissionais de saude dentro de estabelecimento de saude;

XII'T transplantes ndo descritos no rol de procedimentos do Santa Catarina Saude;

XIII'T aluguel de equipamentos hospitalares e similares em carater particular;

XIV 17 acidentes de trabalho e suas consequéncias, bem como doencas profissionais,
exames admissionais, demissionais e periodicos;

XV 1 despesas decorrentes de servicos prestados por médicos ou entidades néo
credenciados pelo Santa Catarina Saude, salvo quando da ocorréncia de atendimentos de
urgéncia ou emergéncia;

XVI i tratamentos em clinicas de repouso, SPA, estancias hidrominerais e clinicas para
acolhimento de idosos;

XVII 7 despesas nédo relacionadas diretamente com o tratamento autorizado ao
segurado, inclusive ligagbes telefénicas, despesas de acompanhante, exceto as relacionadas
no Titulo IX ou outras que excedam os seus limites deste Regulamento;

XVIII T o administrador do Santa Catarina Salde ndo se responsabilizara por qualquer
acordo ajustado particularmente pelos segurados com hospitais, entidades ou médicos filiados
ou nao, tais despesas correndo por conta exclusiva do segurado; e

XIXT servigos realizados em desacordo com o disposto neste Regulamento.

a) No caso de atendimento de segurados vitimas de acidente de trabalho e doencgas
profissionais, o administrador do Santa Catarina Salde devera ser ressarcido dos gastos
efetuados, pelo 6rgao de origem do servidor;

b) Nos casos de atendimento de segurados vitimas de acidente de transito, as
despesas terdo como redutor os valores de tabela definida pelo seguro obrigatério de Danos
Pessoais Causados por Veiculo Automotores de Vias terrestres (DPVAT).

XX - Medicamentos que ndo possuem indicacdes descritas na bula/manual registrado

na ANVISA (uso off-label).

2.6 IDENTIFICACAO DOS SEGURADOS

Sao considerados segurados do Plano SC Saude os servidores ativos e inativos do
Poder Executivo, de suas autarquias e fundacées, do Poder Judiciario, do Poder Legislativo, do
Ministério Publico, do Tribunal de Contas do Estado e da Procuradoria Geral junto ao Tribunal
de Contas. Também podem ser titulares os pensionistas vinculados ao IPREV, os membros da
Magistratura Estadual, os membros do Ministério Publico Estadual, os conselheiros e auditores
do Tribunal de Contas do Estado e os procuradores do Ministério Publico junto ao Tribunal de
Contas, bem como os dependentes destes servidores.

A identificag&o dos segurados e sua elegibilidade para o atendimento sédo determinadas,
obrigatoriamente, pela apresentacdo de documento de identidade e do cartdo do Plano SC
Saude, conforme modelo abaixo:



SCsaide ) BEEET—

1123 12345678912 1
Jorge da Silva

Abrangéncia estadual

Acomodagéo: quarto coletivo 30/12/2012
até 3 leitos Validade

scsaude.sea.sc.gov.br

Valido somente com a apresentagao do
documento de identidade.

08/08/1975
Nascimento

Sem caréncias a cumprir.

Central de Atendimento 24h - 0800 644 6040

2.7 REDE CREDENCIADA DO PLANO SC SAUDE

O presente edital tem por finalidade compor uma rede credenciada do Plano SC Saude
para prestacdo de servicos nas areas nutricdo, psicologia, fonoaudiologia, fisioterapia e
terapia ocupacional. A rede de prestadores do SC Saude também sera composta por
hospitais, clinicas, servicos de diagnésticos e terapéuticos e atendimento médicos, cujo
credenciamento ocorre através do Edital de Chamamento Publico 0136/201, publicado em
01 novembro de 2011 e do presente Edital.

A rede credenciada fara parte do Guia de Prestadores SC Saude divulgada no Portal do
Plano SC Saude.

3 O CREDENCIAMENTO DOS PRESTADORES DE SERVICOS
3.1 INTRODUCAO

Para solicitar o credenciamento, o prestador de servico devera acessar 0 site
http://scsaude.sea.sc.gov.br, que apresentard o Modulo Credenciamento SC para o pré-
cadastro das informacgdes on-line. No sistema de pré-cadastro, deverdo ser inseridos os dados
e anexados os documentos comprobatorios exigidos neste Edital de Chamamento.

Ao finalizar o pré-cadastro, os dados e a documentacédo digitalizada serdo analisados
pela equipe do Plano SC Saude, que comunicara o deferimento ou indeferimento ao
credenciamento no pré-cadastro por intermédio do enderecgo eletrénico (e-mail) do prestador,
disponibilizado na solicitacdo de credenciamento.

A comunicacado de deferimento ser4 acompanhada de link que disponibilizara acesso ao
modelo de contrato, onde devera ser providenciado o preenchimento do mesmo, anexando 0s
documentos.


http://scsaude.sea.sc.gov.br/
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O contrato e os documentos devem ser enviados pelo correio, por meio de carta
registrada com Aviso de Recebimento (AR), enderecada a:

Diretoria de Saude do Servidor
Assunto: Credenciamento SC Saude
Rua Coronel Lopes Vieira n°® 114,
Centro i Florianépolis/SC

CEP 88015-260

Os documentos exigidos no capitulo VI do Edital de Chamamento Publico devem ser
enviados em originais, ou fotocopia autenticada pelo cartério competente, ou por servidor da
Administracdo, ou por publicacdo em érgdo da imprensa oficial, juntamente com 03 (trés) vias
do contrato assinado pelo representante legal para avaliagdo da Comisséo de Credenciamento
SC Saude.

ApOs a analise e a aprovacao dos documentos fisicos, sera enviada por meio eletrénico
a aprovacao ou ndo da proposta de credenciamento. Esta informacdo também sera publicada
no Diéario Oficial do Estado.

Ap6s a assinatura do contrato entre as partes, o prestador estara credenciado no Plano
SC Saude, sendo ratificadas as credenciais de acesso (login e senha), informadas no pré-
cadastro, de acesso ao plano.

Para a correta identificacdo, os prestadores credenciados devem comunicar
imediatamente qualquer alteragdo ocorrida com relacdo as condicbes de atendimento e as
informagbes cadastrais, essas alteracdes serdo analisadas pela equipe técnica do Plano SC
Saude e respondidas posteriormente, no préprio sistema de gestdo. As alteragcbes que
interferem diretamente em dados para pagamento (dados bancarios) devem ser solicitadas no
minimo com antecedéncia de 30 dias ao pagamento.

Em caso de duavida, o candidato ao credenciamento pode entrar em contato através do
e-mail comissaoscsaude@sea.sc.gov.br.

3.2 INFRAESTRUTURA MINIMA PARA ATENDIMENTO DO PLANO

E necessario que o prestador de servico tenha uma infragstrutura minima para atender
a este formato informatizado do Plano SC Saude, composta pelos seguintes itens:
- Microcomputador com processador 1,6 GHz, 1 GB de memoédria RAM, 2 GB de espaco
disponivel em HD e porta USB,;
- Sistema Operacional Microsoft Windows® XP ou superior;
- Navegador de Internet Microsoft Internet Explorer® 6.0 ou superior e/ou Firefox 1.5 ou
superior
- Link de dados ADSL com velocidade a partir de 400 Kbps;
- Leitora de cartdo magnético com trés trilhas (valor médio de mercado para compras
unitarias R$ 70,00 - setenta reais).
- Impressora a jato de tinta;
- Scanner.

A leitora de cartdo magnético solicitada tem por objetivo dar seguranca e agilidade no
atendimento e consequente pagamento. A leitora solicitada possui padrdo similar ao mercado,
sendo que, a mesma leitora podera ser utilizada para outros planos de saude.
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3.3 INFORMATIZACAO

A informatizacdo do Plano SC Saude tem por objetivo dar seguranca e agilidade em
todos o0s processos: atendimento, autorizacdo, cobranca e pagamento. O sistema de
autorizacdes (consultas, exames, procedimentos e internacdes) e o envio de faturamento sédo
realizados somente via Web, ndo havendo necessidade de preenchimento de guias fisicas.
Glosas e contestacdes sao realizadas de forma eletrdnica. A TISS é o padréo utilizado na troca
de informacd@es entre o Plano SC Saude e o prestador.

3.4 RELACIONAMENTO DO PLANO SC SAUDE COM A REDE CREDENCIADA

O SC Saude conta com um sistema na Web exclusivo para a comunicacdo com a sua
rede credenciada. O sistema pode ser acessado por meio do Portal
http://scsaude.sea.sc.gov.br, com credenciais de acesso (senha e login) adquiridas no momento
do credenciamento.

O sistema disponibiliza menus especificos, conforme necessidade do prestador,
acessados por meio do canal PRESTADOR, sendo:

- Médulo Autorizador SC Saude: Neste espaco, 0 prestador acessa o0 software que
far4 as solicitacdes e autorizacdes (consultas, exames, procedimentos e internacdes),
auditorias do plano e todos 0s processos necessarios para atendimento aos segurados.
Neste modulo também estar4 disponivel o envio da producdo, que poderd ser
automatica, no caso de uso direto do Sistema de Gestdo SC Saude, ou por meio de
arquivos do tipo XML, conforme estabelecido no padrao TISS.

- Mdbdulo Relacionamento: alteracdes cadastrais, solicitacbes de extensoes,
solicitagbes de descredenciamento, solicitagbes de novas tecnologias, demonstrativo de
pagamento/arquivo de retorno, solicitagbes de revisdo de contas, questionamentos e
solicitagbes de esclarecimentos de forma geral.

- M6édulo Medicina Preventiva: Este programa podera estar disponivel para alguns dos
lotes listados no anexo 1. Trata-se de um programa onde o prestador pode inserir a
justificativas para acompanhamento e manutencdo de atendimento para os segurados,
podera encaminhar os clientes para os programas de medicina preventiva, como
monitoramento de crénicos, palestras e cursos. E um programa com vasta interface de
aplicativos, que sera disponibilizado ao prestador para livre utilizacdo podendo ser
aproveitado pelo prestador como prontuario eletrénico, gerenciamento de agenda,
monitoramento clinico, acompanhamento e inser¢cdo de perfil de clientes; estando
devidamente respaldado nos preceitos éticos e legais do sigilo profissional.

Além do sistema, os prestadores de servicos contardo com uma Central de
Relacionamento com o Prestador a um custo local para as cidades abaixo relacionadas:

Centrais de Relacionamento com o Prestad( Cidades Atendidas
CAS Florianopolis Aguas MornasAlfredo WagnerAngelina Anitapolis
Rua: Coronel Lopes Vieira, 114 Antonio CarlosBiguacuFlorianopolisGaropaba
Centro- Florianépolis/SC Governador Celso Ramasoberto keal, Major

Gercing Palho¢caPaulo LopesRancho Queimado
Santo Amaro démperatriz Sao Bonifacidcsao José
S&o Pedro de Alcéntara

CEP: 88015 260
Telefone: (48) 3665000
cas_florianopolis@consorciosantacatarina.cc

CAS Joinville Agudos do SuRAraquarj Balneario Barra do Sul
Rua: Abdon Batista, 214 Campo AlegreCorupa GuaratubaGaruva
Centro- Joinville/SC Guaramirim Itapog, Jaragua do Suloinville

CEP: 89201 010 MassarandubaPién Sao Bento do Subdo Francisco
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Telefone: (47)3431400
cas_joinville@consorciosantacatarina.com

do Su) Schroedee Tijucas do Sul

CAS Lages
Rua: Rui Barbosa, 90
Centro- Lages/SC
CEP: 88501 170
Telefone: (49)3288300
cas_lages@consorciosantacatarina.com

Anita GaribaldiBocaina do SuBom Jardinda Serra
Bom JesuBom RetirgCampo Belo do SiTapéao
Alto, Cerro NegroCorreia PintpCuritibanos
EsmeraldalagesOtacilio CostaPaine) Palmeira
PetrolandiaPinhal da Serr@onte AltaPonte Alta
do Norte Rio RufinpSao Cristévdo do S&o
Joaquim S&o José do CerrjtBdo José dos Ausenteg
Urubici Urupemae Vacaria

CAS Criciima
Rua: Marcelo Lodetti, 100Ed. Imperador
Centro- Criciuma/SC
CEP: 88801 510
Telefone: (48)3403100
cas_criciuma@consorciosantacatarina.com

AraranguaBalneario Arroio do SilyBalneario
Gaivotg Cambara do SuCocal do SuCricidmaDom
Pedro de Alcantard&rmqg Forquilhinhalgarg Jacinto
Machadq Lauro Muller Mampituba Maracaja
Meleiro, Morro daFumacaMorro Grande Nova
VenezaPasso de Torre®raia GrandgSanta Rosa dqg
Sul Sao Joao do S@8ideropolisSombrig Timbé do
Su| Torres Trevisq Turvoe Urussanga

CAS Chapecé
Avenida Nereu Ramos, 471 E
Centro- Chapec6/SC
CEP: 89801 020
Teldone: (49)20497700
cas_chapeco@consorciosantacatarina.con

Abelardo LuzAguas de ChapegAguas Frigs
Arabutd Aratiba, Arvoredq Barra do Rio AzuBom
JesusCaxambu do SuChapec¢Clevelandia
Cordiheira Alta Coronel FreitasCoronel Martins
Entre RiosFaxinal dos Guedesormosa do Syl
Galvao Guatambuy lpuacy Ipumirim, Irati, It4, Itatiba
do Su)JardinépolisJupia Lajeado Grandd.indéia do
Sul Marema, Mariopdlis Nonoai Nova Erechim
Nova ItaberabaNovo HorizonteOuro VerdePaial
Pato BrancpPinhalzinhgPlanalto AlegreQuilombaq
Rio dos indiasSantiago do SuSdo DomingqsS&o,
Lourenco do OesteéSearaSul Brasjlunido do Oeste
Varge&o Vitorino, Xanxeré Xavantinae Xaxim

CAS Blumenau
Rua: Sao José, 492
Centro- Blumenau/SC
CEP: 89010 220
Telefone: (47)3378230
cas_blumenau@consorciosantacatarina.cor

Apilung Ascurra Benedito NovoBlumenauy
Botuverg Doutor PedrinhpGasr, Guabiruba
Indaial Pomerode Rio dos Cedro&io Negrinhg
Rodeioe

Timba

CAS Tubaréao
Rua: Osvaldo Cruz, 176
Centro- Tubardo/SC
CEP: 88701 060
Telefone: (48)3639200
cas_tubarao@consorciosantacatarina.com

ArmazémBracgo do NortgCapivari de Baix@réo
Parg Gravata) Imaruf Imbituba JaguarunaLaguna
Orleans Pedras Grande®io FortunaSangapSanta
Rosa de Lim&&ao Ludgerdao MartinhoTreze de
Maio e Tubaréo

CAS ltajai
Rua: Joinville, 304
Centro - Itajai/SC

CEP: 88301 410

Telefone: (47)33986020

Balneério CamborijBalneério PicarraBarra Velha
BombinhasBrusque Camboriy Canelinhallhota,
Itajai, Itapema Luiz AlvesNavegantesNova Trento
PenhaPorto Belg Sdo Jodo Batist&&o Jodo do
Itaperite Tijucas




cas_itajai@consorciosantacatarina.com

CAS Canoinhas
Rua: Trés de Maio, 167
Centro- Canoinhas/SC
CEP: 89460 000
Telefone: (47)3624080
cas_canoinhas@consorciosantacatarina.col

Antbnio Olinto, Bela Vista do Toldo, Calmon,
Canoinhas, Irinedpolis, Itaidpolis, Lapa, Mafra, Maj
Vieira, Matos Costa, Monte CasteRgpanduva
Paula Freitas, Paulo Frontin, Porto Unido, Porto
Vitoria, Rio Negro, Santa Terezinha, Sado Mateus d
Sul, Timb6é Granddrés Barrase Uniao da Vitoria

CAS Rio do Sul
Rua: Rudolf Fritsche, 45alas 3 e 4
Centro- Rio do Sul/SC
CEP: 89160 000
Telefone: (47)3528100
cas_riodosul@consorciosantacatarina.com

Agrolandia AgrondmicaAtalanta Aurora Braco do
Trombudq Chapadéo do Lageaddona Emma
Ibirama Imbuia ltuporanga José Boiteux
Laurenting Lontras Mirim Doce Pouso Redondo
Presidente GetulidPresdente NereyRio do Campo
Rio do OesteRio do SulSalete Santa Cecilidaig
Trombudo CentraVidal RamagsVitor Meirelese
Witmarsum

CAS Séao Miguel do Oeste
Rua: Waldemar Rangrab, 9&dificio Ongatto
(Térreo)
Centro- S&do Miguel do Oeste/SC
CEP: 89900 000
Telefone: (49)3632960
cas_saomiguel@consorciosantacatarina.col

Alpestre Anchieta Bandeirante Barra BonitaBarra
da GuaritaBarracagBelmonte Bom Jesus do Oestg
Caibj CaicaraCampo EréCunha PoradCunhataji
DescanspDionisio Cerqueirdlor da Serra do Sul
Flor do SertapGuaraciabaGuaruja do Sulpora do
Oeste Iraceminhalrai, Itapiranga Maravilha
Marmeleiro, Modelo, Mondai Palma SolaPalmitos
ParaispPinheirinhodo Vale PrincesaRigueza
RomelandiaSaltinhq Santa HelenagSanta Terezinha
do ProgressgSao BernadindS&o CarlgssSao Joao do
Oeste Sdo José do Cedisao Miguel da Boa Vista
Sé&o Miguel do OestSaudadesSerra AltaTigrinhos
Tunapolis Vicerte Dutra

CAS Joacgaba
Rua: Felipe Schimidt, 6&d. Monalisa Térreo
Centro- Joacaba/SC
CEP: 89600 000
Telefone: (49)352B380
cas_joacaba@consorciosantacatarina.con

Abdon BatistaAgua DocgAlto Bda Vista Arroio
Trinta, Barracdo RBrundpolis CacadorCampos
Novos CapinzglCatanduvasCelso Ramgs
ConcordiaErval VelhpFraiburgo Frei Rogérip
General Carneirdderval d'Oestglbiam, Ibicaré
lomeré Ipira, Irani, JaboraJoacabalacerd6pas,
Lebon Régjd.uzernaMachadinhg Macieirg
Marcelino RamodVariano Morg Maximiliano de
Almeidg Monte Carlo, Ouro, PalmasPassos Maia
Peritibg Pinheiro PretoPiratuba Ponte Serrada
Presidente Castelo Brandeio das AntgsSalto
Velosq Seveiano de AlmeidaTangaraTreze Tiligs
Vargem Vargem BonitaVideirae Zortéa

Caso o sistema esteja off-line (inoperante) por algum motivo (queda de energia,
problemas com link de internet, etc.), o prestador podera obter as informacdes referentes a
situacdo do segurado e autorizacdes através da Central de Relacionamento com o Prestador.

Nesses casos, 0 prestador deve anotar
posteriormente.

0os atendimentos para inseri-los no sistema

O Plano SC Saude também contara com 10 (dez) Centrais de Atencdo ao Segurado,
localizadas nas cidades de Blumenau, Chapecd, Cricidma, Joagaba, Floriandpolis, Itajali,
Joinville, Lages, Rio do Sul e Tubardo, para dar suporte aos segurados e prestadores de
servico de sua area de atuacdo, quando for necessério atendimento presencial.



4 ATENDIMENTO, SOLICITAGOES E AUTORIZACOES
4.1 INFORMACOES GERAIS SOBRE ATENDIMENTO AOS SEGURADOS

Para qualquer atendimento, o segurado devera apresentar os documentos de
identificacdo e o cartdo do Plano SC Saude. Se por algum motivo o segurado estiver sem o
cartdo do Plano SC Saude, é obrigatéria a apresentacao de um documento de identificacéo
com foto. Caso haja alguma restricdo fornecida pelo sistema de cadastro do segurado, o
préprio segurado devera contatar a Central de Relacionamento ao Segurado, pelo telefone
0800 644 6040.

Sera de responsabilidade do prestador de servigo credenciado a verificacdo dos
documentos de identificacdo. O cartdo do segurado é de uso pessoal e intransferivel, portanto,
nédo pode ser utilizado por terceiros.

Todas as transacdes do Plano SC Saude com a rede credenciada serdo exclusivamente
de forma informatizada, assim, ndo havera necessidade do envio de guias fisicas ou
prontudrios.

O Plano SC SAUDE ira fornecer aos prestadores de Satde o formulario Lista Presencial
padrdo para coletar assinatura das sessfes/consultas nas datas realizadas. Este formulario
poderd ser solicitado pelo Plano SC Saude a qualquer momento e devera ficar arquivado por 5
(cinco) anos para eventuais comprovacdes da realizacdo do atendimento. E proibido exigir
assinatura dos segurados para procedimentos ndo realizados, mesmo que haja intengcdo de
realiza-los futuramente.

4.2 FLUXO DE SOLICITACOES / AUTORIZACOES

Os atendimentos em fonoaudiologia, fisioterapia, psicologia, nutricdo, terapia
ocupacional e acupuntura realizada por profissionais de saude, exceto médicos deverdo ser
solicitados via Sistema de Gestdo SC Saude - Médulo Autorizador i pelo médico assistente.
Estes sdo autorizados pela mesma ferramenta (Web), com status de funcionamento on-line
(operante). Portanto, todas as informacdes validadas ou criticadas pelo sistema acontecem em
tempo real.

O Sistema de Gestdo SC Saude é orientado por criticas baseadas no Rol de
Procedimentos do Plano SC Saude (Anexo 11.1 do Manual do Prestador) e nas normas
técnicas do Manual do Prestador, divulgadas neste edital e baseadas em consensos das
especialidades médicas, normas do Ministério da Saude, Medicina Baseada em Evidéncias,
Diretrizes de Utilizacdo do SC Saude e nas boas préticas do exercicio profissional.

O sistema emite trés tipos de status referentes as autorizacdes: AUTORIZADO, EM
ESTUDO e NEGADO.

Os procedimentos com status de AUTORIZADO estdo automaticamente liberados,
bastando ao segurado procurar o servigo credenciado ao Plano SC Saude de sua preferéncia
para a realizacdo do mesmo.

O status EM ESTUDO significa que a liberacao do procedimento esta sujeita a analise
administrativa ou a auditoria técnica. O prestador pode entrar em contato com a Central de
Relacionamento com o Prestador para maiores esclarecimentos.

O status NEGADO ¢é emitido quando houver algum problema administrativo com relagédo
ao cadastro do segurado ou quando houver alguma divergéncia relativa ao procedimento
solicitado. Nessas situacfes, 0 mesmo deve entrar em contato por meio da Central de
Relacionamento com o Segurado ou pessoalmente numa das dez Centrais de Atendimento do
Plano SC Saude.

Todas as solicitagBes que ficarem em estudo por algum motivo, serdo analisadas pela
equipe técnica de regulacéo e, apés um prazo de 48 horas a 05 dias Uteis (procedimentos de
alta complexidade), serdo finalizadas diretamente no sistema. Cabe ressaltar que todas as
solicitacbes em estudo serdo avaliadas constantemente pela auditoria técnica e que
possivelmente a analise final de autorizagdo poderd ser concluida antes do prazo estipulado



neste manual.

As autorizagBes ficam vélidas no sistema por 90 dias, cabendo ao segurado e ao
prestador a execucdo do servico neste periodo. ApOs esse prazo, a guia é cancelada
automaticamente. Caso haja necessidade da realizacdo do procedimento apds esse periodo, 0
segurado devera retornar no médico assistente para que possa ser emitido um novo pedido via
sistema.

4.3 AUTORIZAGAO PRESENCIAL

Estéo disponiveis ao segurado e prestador 10 Centros de Atendimento ao Segurado, com
suas localiza¢gbes descritas no item 3.5. Estes Centros disponibilizam os servigos de
atendimento ao segurado e prestador e autorizacdo; bem como a realizacdo de pericias estara
situada nestes centros de atendimento.

4.4 FLUXO DE REALIZACAO DAS CONSULTAS E EXAMES

Para realizagdo do procedimento o prestador pode validar os dados do segurado de
acessando o Sistema de Gestdo SC Saude i Mdbédulo Autorizador. Este acesso pode ser
realizado de duas formas:

a) Passando o cartdo pela leitora de cartdes magnéticos ou,

b) Acessando o Sistema de Gestdo SC Saude i Modulo Autorizador 1 e digitando o

cédigo do cliente, tendo conferido os dados em documento oficial com foto.

Caso o procedimento se encontre autorizado, podera ser consequentemente executado.
Na vigéncia de alguma restrigdo referente a execugdo da consulta ou exame o sistema emitirq
uma mensagem de alerta e habilitara ou néo a efetivacdo da consulta.

No caso de restricdo, o prestador de servico pode entrar em contato com a Central de
Relacionamento com o Prestador e obter as devidas informagdes.

Nos casos onde a solicitacdo sera incluida no sistema pelo prestador executante (clinicas
de fisioterapia, fonoaudiologia, nutricdo, psicologia a terapia ocupacional, etc.) obrigatoriamente
se faz necessério anexar no sistema a guia de solicitacdo médica.

Para registro das consultas dos profissionais de saude o sistema ird gerar o formulario
Lista Presencial, padréo TISS, para coletar assinatura do segurado em cada consulta ou
sessdo realizada. Este formulario ndo devera ser enviado ao Plano SC saude, mas devera ficar
arquivado por 5 (cinco) anos para eventuais consultas.

A realizacdo da consulta deve ocorrer de modo unitério, independente do numero total
de consultas autorizadas para o prestador. O sistema apresentara o numero total de
consultas/sessbGes autorizadas para 0 prestador. Este ira realizando e preenchendo a
realizagdo das consultas por dia de realizagdo. Devendo finalizar o processo ao final do nimero
de sessdes/consultas autorizadas.

5 MECANISMOS DE REGULACAO DA REDE CREDENCIADA

5.1 AUDITORIAS

As auditorias sao realizadas por médicos, enfermeiros, farmacéuticos e fisioterapeutas,

de acordo com as resolucdes a seguir:
A Resolucdo CFM n° 1.614/2001 e Cddigo de Etica Médica CFM 1931/2009 no seu

Capitulo X1 1 Auditoria e Pericia Médica;
Resolugdo COFEN 266/2001 e Cdédigo de Etica dos Profissionais de Enfermagem,
Resolu¢do COFEN 311/2007;
Resolugcédo CFF n° 508, de 29 de julho de 2009;
Resolugédo COFFITO n°. 259, de 18 de dezembro de 2003.

B P

A atuacdo das auditorias esta dividida em dois modos: Operativa e Analitica.
A Auditoria Operativa se subdivide em:




a) Prévia ou prospectiva - Presenca de auditoria de modo integrado ao setor de
autorizacdes. Analisa as solicitacdes de internacéo, procedimentos médicos, materiais e
medicacdes de alto custo;

b) Concorrente ou presencial - Auditores atuam no intercurso de internamento hospitalar
ou clinicas, para avaliagdo e registro da analise de prontuarios, acompanhamento da
internacdo hospitalar e centro cirargico, avaliagdo de clientes, respeitando o cddigo de
ética profissional, com disponibilidade para a discussdo de casos com médicos
assistentes e disponibilidade para mediar intercorréncias nos processos de auditoria e
autorizacgoes;

c) Retrospectiva ou de contas: andlise técnica de conta hospitalar.

Auditoria Analitica i Acompanhamento de indicadores:

A Auditoria Analitica trata da andlise pormenorizada de documentos, dados
epidemioldgicos e estatisticos, com o objetivo de aferir a eficacia, eficiéncia, efetividade e custo
dos servigos prestados. Essa analise se da de modo comparativo com 0s regramentos legais e
com os grupos de mesma atuagdo. Desse modo, permite a comparagdo entre prestadores,
norteando as avaliacdes de custos e qualidade da rede prestadora.

Essa auditoria € responsavel pela geracdo de informagfes e relatérios que norteiam a
gestdo do Plano SC Saude. Os prestadores podem receber informacdes e solicitagbes de
esclarecimentos, a fim de nortear ou auxiliar a Auditoria Analitica nos trabalhos.

Todos os prestadores de servicos terdo acompanhamento dos indicadores da
assisténcia e custos, pela Auditoria Analitica. Tais indicadores sdo sempre comparados por tipo
de doenca, complexidade, perfil do prestador, segurado, entre outros. Os dados destes
indicadores resultam em andlise de qualidade de servico, comparagdo com o0s pares de
atendimento e orientacdo dos prestadores de servigo. Informacdes apuradas que possam
sugerir anomalias podem ser encaminhadas a Comissao de Avaliacdo da Qualidade em Saude.

Em respeito a Resolugdo CFM 1614/2001 o médico na funcdo de auditor tem direito a
acesso ao prontuario do cliente. Nos casos de prestadores que possuem prontuario eletrénico,
deve ser disponibilizada senha de acesso para os médicos auditores do Plano SC Saude, para
gue os mesmos tenham acesso ao prontuario do cliente neste formato. Para os profissionais
(psicélogo, fonoaudidlogo, fisioterapeuta, terapeuta ocupacional, acupunturista e nutricionista)
sera disponibilizado programa de gerenciamento de clientes através do qual o prestador
devera incluir justificativa para manutencdo da terapéutica e acompanhamento; podendo este
ser utilizado como prontuario do cliente, sendo garantida a devida privacidade de informacdes
conforme legislacéo vigente.

5.2 PERICIA

A pericia compreende ato técnico pericial a ser realizado de modo presencial no
segurado. Os critérios de solicitacdo de pericia seguem regramentos de auditoria, com
objetivos de enquadramento contratual e avaliacédo de solicitacao.

5.3 INFORMACOES ADICIONAIS SOBRE AUTORIZACOES / NEGATIVAS

E obrigacdo do prestador ndo efetuar a cobranca de qualquer valor diretamente dos
segurados do Plano SC Saude referente a contraprestagéo dos servigos contratados, incluindo:

-procedimentos com cobertura ou;

-materiais e medicamentos com cobertura, porém, utilizados diferentemente dos
autorizados ou;

-quando a auditoria técnica do Plano SC Salde, mediante junta médica, ndo recomendar
formalmente a realizacdo do procedimento médico-hospitalar ou a utilizacdo de qualquer tipo
de material e/ou medicamento ou;

-quando a auditoria técnica do Plano SC Saude recomendar o procedimento, contudo,
fundamentada nos regramentos deste manual, ndo recomendar a forma de codificacdo
solicitada.



Excetuam-se os casos em que o cliente ou seu responsavel, firmar mediante
instrumento legal prévio diretamente com o prestador, assumindo o integral custeio dos valores
devidos pelas diferencas de precos, sem qualquer dnus adicional para o Plano SC Saude, para
0s casos de ocupacdo em acomodacdes de padrdo superior aquele autorizado, alimentacéo
extra-cardapio ou para procedimentos sem cobertura formalmente informada pelo Plano SC
Saude.

A eventual negativa de cobertura contratual, por parte do Plano SC Saude ao pedido do
segurado representado, ndo implica na interferéncia desta no livre exercicio profissional que
efetivou a solicitacdo de autorizacdo, mas apenas, e tdo somente, que a primeira ndo se
responsabiliza pelo custeio das despesas dai decorrentes, podendo os procedimentos ser
realizados sob outra responsabilidade financeira, conforme o que for negociado, através de
instrumento préprio do prestador, previamente, sempre que a situagdo assim permitir, entre a
prestador e o segurado.

5.4 COMISSAO DE AVALIACAO DA QUALIDADE EM SAUDE (CAQS)

Os casos suspeitos de infragcbes sejam por denuncias de segurados ou desvio de
conduta identificada na Auditoria Analitica ou Ouvidoria do Plano, serdo apurados pela
Comisséo de Avaliacédo da Qualidade em Saude (CAQS).

A Comissao sera composta por representantes técnicos, conforme a demanda
necessaria de cada caso, podendo ter em sua composicdo advogados, médicos,
fisioterapeutas, nutricionistas, fonoaudi6logos, psicllogos, terapeutas ocupacionais,
enfermeiros, farmacéuticos, e gestores ou analistas administrativos.

Para apuracao dos fatos, a CAQS podera:

i Convocar o0s envolvidos para termo de comparecimento,
visando esclarecimentos presenciais, com registro de ata; ou

i Enviar carta com aviso de recebimento solicitando esclarecimentos acerca
do assunto, concedendo prazo de até 5 (cinco) dias Uteis para resposta; ou

i Utilizar-se de ferramentas como pesquisas acerca do assunto como
por exemplo, ligagdes telefonicas; ou

i Ligacdes gravadas (devidamente comunicadas); ou

i Auditorias técnicas conforme resolu¢cdes CFM/ COFEN/ CFP/ CREFFITO/
CFN/ CFFa; ou

i A combinacéo dos itens supracitados.

Se depois de apurados os fatos pela Comisséo de Avaliagdo da Qualidade em Saude
(CAQS), for constatados que houve infracdo, a referida comissao encaminhara relatério com
parecer a Comisséo de Instrucdo e Julgamento, que indicara a penalidade a ser aplicada pela
Secretaria de Estado da Administracao.

Fica assegurado ao prestador o direito ao contraditorio e ampla defesa.

6 FATURAMENTO E PAGAMENTO

A tabela de honorarios esta discriminada no anexo 11.2 deste do Manual do Prestador.

6.1 GASES MEDICINAIS E TAXAS

A remuneracdo dos gases medicinais utilizados na assisténcia dos segurados do Plano



SC Saude nos atendimentos em fisioterapia, lote 5 do anexo 1 do Edital de Chamamento
Publico, seguird os critérios de cobranca e pagamento conforme a tabela do Anexo 11.4 que
considera as taxas e 0s gases medicinais com seus fluxos usuais empregados nos
procedimentos terapéuticos.

Na definicdo dos valores foram levadas em consideracdo as tabelas de precos dos
fornecedores de gases medicinais atuantes no Estado de Santa Catarina.

Regramento para cobranca de gases:

Nebulizacdo com oxigénio - pago por sesséo a taxa de nebulizacdo. Condicionado a
prescricdo médica e checagem dos horarios de realizacdo do procedimento. Quando
administrado com oxigénio, o oxigénio esté incluso na taxa de nebulizacdo, somente com
prescricdo médica.

6.2 ENTREGA DA PRODUCAO

Ao final da consulta, o prestador devera informar no sistema a data de realizagdo do
procedimento. Finalizando o numero de sessfes ou consultas autorizadas e devidamente
realizadas o prestador deve clicar em A Gr awafri nal i z aredte seiigos send
automaticamente encaminhado para auditoria e pagamento, sem a necessidade de entrega da
guia fisica. A finalizagdo devera ser realizada por grupo de sessfes/consultas autorizadas e
devidamente executadas. A cobranca se dara por este grupo. Caso o prestador finalize antes
da realizacdo de todas as sessOes autorizadas, este arquivo ser4 encaminhado para cobranga
e 0 segurado deverd solicitar nova autorizacao para consultas/sessodes adicionais.

O prazo limite para envio de cobrancas pelo prestador € de 60 dias ap6s a data da
conclusdao do atendimento, ficando o Plano SC Saude isento da responsabilidade do
pagamento se o prazo nao for cumprido. O prestador ndo podera repassar estes custos aos
segurados. Se eventualmente houver cobrangca por parte do prestador diretamente do
segurado, e este solicitar ressarcimento ao plano, o mesmo sera descontado do valor pago ao
Prestado.

Para melhor programacéo esté discriminado na tabela abaixo o calendario com as datas
de entrega da producao, envio de nota fiscal e data de pagamento da producéao.

PLANO
SC Saude ; -
Pariodo de Publicacio do Data limite para entrega | Data Pagamento | Data Pagamento
Competéncia Fechamento da Demonstrative de da Nota Fiscal pelo Nota Fiscal Nota Fiscal
Producdo Producio Prestador ao 5C Saade Eletronica Manual
JANEIRD 21/12/2016 a 20/01/2017 10/02/2017 17/02/2017 10/03/2017 20/03/2017
FEVEREIRC 21/01/2017 a 20/02/2017 10/03/2017 17/03/2017 10/04/2017 20/04/2017
MARCO 21/02/2017 = 20/03/2017 10/04/2017 17/04/2017 10/05/2017 22/05/2017
ABRIL 21/03/2017 a 20/04/2017 10/05/2017 17/05/2017 12/06/2017 20/06/2017
MAID 21/04/2017 a 20/05/2017 09/06/2017 16/06/2017 10/07/2017 20/07/2017
JUNHOD 21/05/2017 = 20/06/2017 10/07/2017 17/07/2017 10/08/2017 21/08/2017
JULHD 21/06/2017 a 20/07/2017 10/08/2017 17/08/2017 11/09/2017 20/08/2017
AGDSTO 21/07/2017 a 20/08/2017 11/09/2017 1B/09/2017 10/10/2017 20/10/2017
SETEMBRO 21/08/2017 = 20/09/2017 10/10/2017 17/10/2017 10/11/2017 20/11/2017
CUTUBRO 21/09/2017 a 20/10/2017 10/11/2017 17/11/2017 11/12/2017 20/12/2017
NOVEMBRO 21/10/2017 a 06,/11/2017 17/11/2017 24/11/2017 20/12/2017 20/12/2017
DEZEMBRO 07/11/2017 3 20/12/2017 10/01/2018 17/01/2018 10/02/2018 20/02/2018




6.3 AUDITORIADE CONTAS

Apos a finalizagdo, a conta € automaticamente encaminhada pelo Sistema de Gestédo
para a auditoria administrativa e de especialidades, sendo estas auditadas diariamente.

Quando necessério, a auditoria poderd solicitar ao prestador justificativas referente aos
itens cobrados, o qual deve fornecer as informacdes solicitadas. Apds a avaliagéo, a conta é
liberada para pagamento ou podem ser solicitadas novas justificativas.

O Plano SC Saude pode solicitar justificativas duas vezes e o prestador pode retornar
as solicitacdes duas vezes. O tempo de retorno das mesmas € de 2 (dois) dias utéis. Em caso
de ndo cumprimento do prazo serd considerado que o prestador esta de acordo com as
consideragfes do SC Saude.

Ap6s encerramento do processo, caso as justificativas sejam aceitas a conta sera
encaminhada para o pagamento ou caso contrario, serdo glosadas. Todo o processo ocorre de
forma automatizada no Sistema de Gestdo do SC Saude, prevalecendo o conceito de
consenso il @nta limpa @ntre prestador e auditorias técnicas do plano, antes do envio da conta.

Glosas posteriores podem ocorrer caso sejam identificadas irregularidades
diagnosticadas nas andlises estatisticas ou nos casos de fraudes.

6.4 FLUXO DE CONTAS

Para os prestadores que utilizarem o sistema de Gestdo do SC Saude - Mddulo
Autorizador, ao indicarem a execucdo de uma consulta ou exame, a conta serd enviada
automaticamente, sem a necessidade de intervencéo humana, para a Auditoria de Contas.

Para prestadores que utilizarem integracdo via Web Service ou arquivo XML TISS, é
necessario o envio manual ou via sistema proprio da conta.

1. O prestador insere ou envia arquivo padrao TISS (xml ou Web service) para
sistema todos os itens que compdem a conta para cobranca,;

2. E Realizada a Auditoria e/ou Anélise Administrativa e havendo consenso com o
prestador i ¢ @& hmpa 0 ;

3. AConta é liberada para pagamento.

6.5 NOTAS FISCAIS

O pagamento sera efetuado somente mediante a entrega da nota fiscal.

A emissao da nota fiscal poderd ser feita de forma eletrénica ou manual. As notas fiscais
eletrbnicas permitem agilidade no sistema, por isso terdo seu respectivo pagamento anterior as
notas fiscais manuais, como disposto no calendario apresentado no item 6.7.

As notas fiscais deveréo ser emitidas em nome de:

Fundo do Plano de Saulde dos Servidores Publicos Estaduais de Santa Catarina
CNPJ 07.574.449/0001-02

Endereco completo: Rodovia SC 4011 KM 05 n°® 4600 Bloco I

CEP 88032-000

Bairro Saco Grande I

Florianépolis - SC



A nota fiscal eletrdnica devera ser enviada para o e-mail

cas_florianopolis@consorciosantacatarina.com
cas_joinville@consorciosantacatarina.com
cas lages@-consorciosantacatarina.com
cas_criciuma@consorciosantacatarina.com
cas_chapeco@consorciosantacatarina.com
cas tubarao@consorciosantacatarina.com
cas blumenau@-consorciosantacatarina.com
cas _itajai@consorciosantacatarina.com
cas_riodosul@consorciosantacatarina.com
cas_joacaba@consorciosantacatarina.com
cas_canoinhas@-consorciosantacatarina.com
cas_saomiguel@consorciosantacatarina.com

A nota fiscal manual devera ser enviada via correio em carta registrada, ou com aviso de
recebimento ou via Sedex para:

Diretoria de Salde do Servidor
Assunto: Nota Fiscal

Rua Coronel Lopes Vieira, 114 Centro,
Florianopolis, SC

CEP. 88015 260

Sera considerada a data de postagem para enquadramento no cumprimento dos prazos
estabelecidos no calendario do item 6.7.

Caso a nota fiscal seja recebida ap6s a data informada no calendario, o pagamento sera
efetuado somente no més subsequente.

As notas fiscais também poderdo ser encaminhas para CAS da regido do prestador de acordo
com os enderecos disponiveis no capitulo 3.4 RELACIONAMENTO DO PLANO SC SAUDE
COM A REDE CREDENCIADA.

6.6 PAGAMENTO

Os servicos prestados aos clientes da contratada sdo pagos de acordo com os valores
constantes do Rol de Procedimentos do Plano SC Saulde, anexo 11.1 do Manual do Prestador.

O pagamento ao credenciado pelos servigcos executados e entregues dentro do prazo
estabelecido, conforme calendario disposto no item 6.7, € efetuado por meio de depdsito
bancéario em conta corrente do Banco do Brasil, informada pelo credenciado no momento da
realizacao do cadastro no Sistema de Gestédo do Plano SC Saude - Modulo Credenciamento.

O Plano SC Saude disponibiliza no portal o demonstrativo dos pagamentos.


mailto:cas_florianopolis@consorciosantacatarina.com
mailto:cas_joinville@consorciosantacatarina.com
mailto:cas_lages@consorciosantacatarina.com
mailto:cas_criciuma@consorciosantacatarina.com
mailto:cas_chapeco@consorciosantacatarina.com
mailto:cas_tubarao@consorciosantacatarina.com
mailto:cas_blumenau@consorciosantacatarina.com
mailto:cas_itajai@consorciosantacatarina.com
mailto:cas_riodosul@consorciosantacatarina.com
mailto:cas_joacaba@consorciosantacatarina.com
mailto:cas_canoinhas@consorciosantacatarina.com
mailto:cas_saomiguel@consorciosantacatarina.com

6.7 FLUXO DE AUTORIZACOES/SOLICITACOES/AUDITORIA /PAGAMENTO

FLUXO DE AUTORIZACOES / SOLICITACOES

O QUE

QUEM

COMO

OBSERVACAO

Recepcionista/
Atendente do
prestador

Passar o cartédo do cliente no Sistel
AutorizadorSC Saude ou inserir
cbdigo no sistema, confirmando 09
dados do cliente com o documentg
de identidade. Caso ocorra algum
problema, o prestador devera faze
contato com a Central de
Relacionamento com o Prestador

0 médico efetua g

Apos a liberacdo

atendimento.

Médico credenciado
do Plano SC Saulde

Solicita autorizacdo para o
procedimento/exame necessario
(SADT ou Procedimento).

Caso néo
necessite de
procedimento/
exame, finalizase
0 processo.

Recepcionista/
Atendente do
prestador

AUTORIZADO: Realiza o
procedimento.
NEGADO: Prestador contata a Cen
de Relacionamento com o Prestadg
EM ESTUDO: Periodo de analise
administrativa ou de auditoria
técnica de 48h até 5 dias.

Casoo

procedimento
necessite de
pericia médica, 0
segurado devera
agendar nas

Centiais de
Atendimento.

Recepcionista/
Atendente do
prestador

Baseado na autorizacao do item
disponivel no sistema.

Encaminhamento para cobranca vi
sistema.




6.9 RECURSO DE GLOSA

Recurso de glosa refere-se aos questionamentos das glosas realizadas (néo
pagamento) apds o recebimento do demonstrativo, ou seja, para envio ao recurso de glosa é
necessario ter o numero do demonstrativo de pagamento referente a guia/producao
guestionada, outras demandas que ndo séo de recurso de glosa o prestador deve entrar em
contato com o CAS de sua regido, conforme planilha de contatos divulgada no Capitulo 3.4
deste Edital (RELACIONAMENTO DO PLANO SC SAUDE COM A REDE CREDENCIADA).

As auditorias do Plano SC Saude sempre fardo o consenso, via Web no sistema
de Gestdo do SC Saude, desta forma, o Plano SC Saude somente efetuard glosas em
contas que apresentarem incorre¢cdes comprovadas ou eventuais fraudes.

Ainda assim, o Plano concedera 30 (trinta) dias, a partir da data de publicacao do
demonstrativo de pagamento, para a apresentagdo por escrito de eventual contestacdo a
respeito de valores que eventualmente possam ter sido motivos de glosas.

O recurso de glosa devera ser realizado através do Formulario 11 que se encontra disponivel nos
anexos do Edital (http://www.portaldecompras.sc.gov.br / Editais), todas as informagdes
solicitadas no anexo sdo de preenchimento obrigatério. O formulario devera ser encaminhado
através do site:http://scsaude.qualirede.com.br médulo Relacionamento i Ocorréncias, conforme
o tutorial de solicitagdo anexo 7.

S6 sao avaliados o0s casos que estiverem devidamente justificados,
documentados e que possuirem embasamento técnico-cientifico. Os devidos prontudarios
devem estar disponiveis para consulta, caso seja necessario.

A auditoria do Plano SC Saude tem um prazo de 60 dias ap6s a data da solicitagdo
do recurso para emitir um parecer final.

6.10 ANEXO 7- TUTORIAL PARA SOLICITACAO DE RECURSO DE GLOSA


http://www.portaldecompras.sc.gov.br/
http://scsaude.qualirede.com.br/

ANEXO 7

Tutorial para Solicitacao de

Recurso de Glosa

Prestadores

Setembro,2014




Prezados Credenciados

Informamos que com o intuitde melhorar 0s processos relacionados as solicitacées de recursos de glosas
de forma a garantir maior eficiéncia e celeridade nas respostas aos prestadores, o Plano SC Salde alter

o fluxo de solicitacbes, a contar de 01/10/2014.

Como forma de auxiliaeste novo processo, apresentamos a seguir, um tutorial descrevendo o passo a

passo para as solicitacdes de recurso de glosa e para 0 acompanhamento dos processos em abertos.

Agradecemos desde ja a compreensao e ficamos a disposi¢do para esclarecimieigoaiadsempre que
necessario, através dos nossos Centros de Atencdo ao Segurado, destacados abaixo:

Regido Telefone
CA&; Blumenau (47)33788230
CAg; Canoinhas (47)36274080

CAS; Chapeco (49)20497700
CAS Criciima (48)34031100
CAS Florianomlis (48)36645000
CAS ltajai (47)33986020
CAS Joagaba (49)35279380
CAS; Joinville (47)34311400
CAS Lages (49)32896300
CAS Rio do Sul (47)35263100

CAS Séao Miguel do Oeste

(49)3631.2966

CAX; Tubaréo

(48)3631.9200

Cordialmente,

Cmtas Médicas
Plano SC Saude
Setembro/2014



ITEM 1- PARA REALIZAR A SOLICITAGCAO DE UM RECURSO DE GLOSA

1. Acessar o sitecsaude.qualirede.com.be efetuar Login para acesso ao sistema:

C‘ﬁ scsaude,qualirede.com.ﬂ

PLANO

SC Sauade

GESTAO DA REDE CREDENC|ADA Inicio  Perguntas Frequentes

-
.
Instrugdes Gerais Videos de Treinamento

Fale Conosco

RELACIONAMENTO Usuario - |
SRl seonn |

Lembrar [
Esqueceu a Senha?

uar o login para
ema

Manuais de Treinamento |  Manual do Prestador

Rol de Procedimentos COMUNICADOS IMPORTANTES

D = Criacdo de e-mail para ¢ de guias leia mais

= Retirada do Codigo da Pinca de Bidpsia da tabela de OPME, a partir
de 01/05/14 Ieia mais

Alteracdo de e-mail encaminhamento NF-e leia mais
Comunicado de Atualizacdo Cadastral leia mais
Comunicado TISS 3.02.00 leia mais

Finalizacdo de guias no Google Chrome leia mais

Padréo de solicitaces de Fisioterapia leia mais

Sistema de Autorizacdo indisponivel em 23/09/2014 leia mais

Formulérios

Atendimentos e Autorzacoes

Atendimento Offline
Dias tteis:
8h as 12h e 13h 3s 17h

No menu deRelacionament@cessar o iconé h O2 NNk Yy OA | a4 € Y

£ oia

Proximos eventos Comunicados recentes

Publicacdes recentes
<« < Setembro, 2014 > >> icad d

Seg Ter Qua Qui Sex Sab Dom
36 1 |2 | 3 [4.]5 Sl

37“9 101112 [
15

38 16 [17 [18 |19 |20 |21
39 (22 (23 (24 |25 |26 |27 |28
40 (29 (30| 1 |2 |3 |4 |S
41 |6 |7 |8 |9 10|11 |12
Hoje

evento

Agenda e Eventos Comunicados Documentos Ata de Reunido




Para realizar a solicitagéo do recurso de glosa, vocé deve clicar nadbbtaod |

REeLACIONAMENTO

a3 ¥ Relacionamento
P .
Ocorréncias
Filtro

Codigo

Titulo
Data da ocorréncia T Ate yo)
Tipo | Selecionar El
Setor de encaminhamento = Selecionar El

Prestador CONSULTORIO TESTES QUINTA-FERA

Status = Selecionar E

o - o

0 Ocorréncia(s) encontrada(s).

Status ¢

4+ Data da ocorréncia & Tipo ¢ Titulo & Prestador & Setor de encaminhamento
Nova Ocorréncia Voltar
4. 1'Llsa Of AOFIN) y2 062G4n2 dabz2gdl

cadastrais (dados do credenciado). Por este motivesdéafzindanental que vocé confirme tais dados,
pois a solicitacdo sera gerada a partir desta identificagéo.

Usudrio & Anexo  Visualizar

hO2NNEYOAL é 3

I N "

> B ' Relacionamento

2M  Ocorréncias

Busca de prestadorioperadora

Operadora SC Salde

Dados do prestador/operadora

Favor confirmar seus
dados cadastrais.

Tipo da pessoa* (@) Fisica Juridica
CNPJICPF 635.788.589-43
Nome do prestador/operadora® CONSULTORIO TESTES QUINTAFEIRA
Pessoa contato PEDRO JOAO
Telefone contato |(48) 3309-2203 (Somente Numeros)

Email contato qonsukoﬁo@qualiede.com

Uitimas ocorréncias cadastradas para o prestador

2

hO2NNE Yy O

~

a

5. Na sequéncia, para abrir um processo de recurso de glosa, vocé devera preencher os seguint

campos:



a)
b)
c)

d)

CALRY ySaiasS OFyYLR @0208S REENI REASDSDHDARYE NRRA LA
selecéo;

¢Nildzf 2Y ySaiasS OFYLR @20s REanhetdnciabdBRQ, fefeRnSd\d mésy S |
e ano do recurso no titulo;

Descricdo: no campo descricdo vocé devera preencher as informacOesigaerelevante para a
analise do recurso de glosa, incluindo seu nome e telefones de contato;

LYAaSNANI 2 dGC2NNdzft NA2 RS wSOdzZNA2 RS Dfz2al ¢ Lk
gue sua solicitagcdo seja enviada ao plano SC Saude, cordestaeado abaixo:

Importante: Caso seja necessario incluir mais de um arquivo devera ser criado no computador
primeiramente uma pasta zipada, com todos 0s arquivos. Incluir o arquivo ao clicar no botao
Selecionar arquive Salvar

ApOs o envio da suslicitacdo, o plano SC Saude lhe dara o retorno em até 60 (sessenta) dias.

ITEM 2¢ PARA O ACOMPANHAMENTO E PESQUISA DAS SOLICITACOES REALIZADAS

Para o acompanhamento e pesquisa das solicitacbes de recurso de glosa ja realizadas, vc
devera seguir ® seguintes passos:



