


O Programa de Gerenciamento de Casos visa estabelecer a pratica assistencial, com
estimulo a promogao, prevencdo, e recuperacdo da salde; focada em portadores de
doencas cronicas ndo transmissiveis (tais como diabetes, hipertensao, dislipidemia,
cardiopatias), com necessidades clinicas, objetivando melhoria da qualidade de vida.
O Programa é oferecido com intuito de melhorar as condi¢cbes de saldde dos
beneficiarios.

S3o realizados acompanhamentos periddicos através de contatos pelos
profissionais de salde da equipe, por meio de monitoramento telefénico e visitas
domiciliares.
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mEEncaminhamento do médico assistente;

mber beneficidrio daUnimed contratada;

N30 estarem periodo de caréncia e estar dentro do limite contratual;
BEstaradimplente como plano de satide;
®WPertenceraareadeabrangénciadaUnimed;

®Passar por avaliacdo da equipe para determinar a elegibilidade por meio da tabela
de complexidade;

W er aceite dafamilia por meio da assinatura do Termo de compromisso;

Wer ambiente com condi¢des minimas de estrutura e acessibilidade, com
suprimento de agua potavel, energia elétrica e meio de comunicacao;

o caso deintercambio ou custo operacional ter autorizacdo prévia.

Wer um “cuidador” presente e capacitado, para os casos de atendimentos
prestados em domicilio.
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miancelamento do plano;

bito;

mBeneficidrios que ndo mais se encaixem nos critérios de inclusdo do programa,
definidos por um médico responsavel;

Walta de adesao ao tratamento por descumprimento de orientagao terapéutica e
social;

musénciade familiar/cuidadortreinado e orientado,
Riscoaintegridade fisica e a seguranca da equipe de atendimento domiciliar;

#nadimpléncia (de acordo com legislacdo vigente) ou exclusdo do plano com a
Unimed;

MAudanca de domicilio para fora da area de abrangéncia do servico, ou local de
dificilacesso que ndo se enquadre nos critérios de inclusao;

mudanca nas condicoes de infraestrutura domiciliar que inviabilizem a assisténcia
adequada ao beneficiario;

D impedimento por parte da familia e/ou responsdvel da realizacdo do
atendimento da Equipe Multiprofissional de Atencao Domiciliar em duas visitas
consecutivas sem notificacdo ao Departamento de Atenc¢do a Salde;

3o fidelizacdo ao programa - (minimo trés contatos);
®Werda da capacidade deautocuidado;

% garantido ao beneficiario a qualquer momento, o direito de desligar-se ou
recusar-se a participar do programa.

Converse com seu médico sobre os programas, pois desta forma ele podera lhe
apresentar o mais adequado as suas necessidades, tornando-os ainda melhores.



Para maiores informacoes entre em contato com a Unimed Costa Oeste pelos

telefones:
¥45)3277-8000 (opgdo 4);
¥45)3277-8025;
BAC0800414554;
BBAC - Deficientes auditivos 0800 642 2009.

Todas as agdes abrangidas sdo executadas com a autorizacdo prévia da Unimed
Costa Oeste, com intuito de proporcionar a assisténcia em pontos que a salde do
beneficidrio mais necessita.

Nicleo de Atengdo a Saude
- Rua Largo Chico Mendes, 174
unlmed | i‘ 85903-260 Centro, Toledo - PR
Costa Oeste | T. (45) 3277-8090 ou (45) 3277-8025
C.(45) 9 9138-3941

com.br - SAC 0800 42 4554 - SAC - Deficientes Auditivos 0800 642 2009
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