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REGIMENTO INTERNO
ASSOCIAGAO POLICIAL DE ASSISTENCIA A SAUDE DE PRESIDENTE PRUDENTE
(APAS)

CAPITULO I
DA FINALIDADE

Artigo 1°- Este Regimento Interno elaborado nos termos do artigo 37 do Estatuto Social tem
por finalidade regulamentar as fung¢des organizacional, operacional e financeira da
ASSOCIACAO POLICIAL DE ASSISTENCIA A SAUDE DE PRESIDENTE PRUDENTE
(APAS), aqui com o nome simplificado para APAS ou Associagdo, em consonancia com a
legislacao vigente e seu Estatuto.

CAPITULO Il
DAS DEFINICOES

Artigo 2°- Para os efeitos deste Regimento, consideram-se as seguintes defini¢des:
- AMB: Associagao Médica Brasileira;

- ANS: Agéncia Nacional de Saude Suplementar;

- BPMI/I: Batalhdo de Policia Militar do Interior;

- CBPM: Caixa Beneficente da Policia Militar do Estado de Sao Paulo;

V- CONSU: Conselho Nacional de Saude Suplementar;

V- CFM: Conselho Federal de Medicina;

VI- CRM: Conselho Regional de Medicina;

VIl-  HPM: Hospital da Policia Militar do Estado de Sao Paulo;

VIII-  OPM: Organizacao Policial Militar;

IX- PM: Policia Militar do Estado de S&o Paulo;

X- RDC: Resolucao da Diretoria Colegiada da ANS;

Xl-  SUS: Sistema Unico de Saude;

Xll-  THAMB: Tabela de Honorarios Médicos da Associacdo Médica Brasileira, conhecida
também como AMB;

Xlll-  UNAOESP: Unido de Associacbes Policiais de Assisténcia a Saude do Oeste do
Estado de Sao Paulo;

XIV-  Acidente Pessoal: evento ocorrido apés o inicio de vigéncia do plano, de forma
subita, involuntaria e violenta, por meio exclusivo e diretamente externo que venha a causar
lesao fisica ao usuario, tornando necessario tratamento médico em carater de urgéncia;

XV- Assembleia Geral: Reunido dos associados convocados por meio de Edital
especifico, para tratar de assuntos de interesse da APAS;

XVI-  Associado: Pessoa fisica que se associa a APAS para com seus dependentes
usufruir do Plano de Assisténcia a Saude que ela oferece.

XVIl- Bloqueio Técnico: Ocorre quando nao houver previsao de alteracdo do resultado de
um procedimento, no prazo determinado pela Organizagédo Mundial de Saude (OMS);
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XVIlI-Caréncia: E um periodo pré-determinado no inicio da ades&o, durante o qual o usuario
nao pode usar integralmente os servigos oferecidos pela APAS;

XIX- Carteira de Identificagdao: Documento emitido pela APAS para identificagdo do
usuario, que sera apresentado pelo mesmo juntamente com documento de identificagao
sempre que for utilizar os servigos por ela oferecidos e também tratar de algum assunto na
sede da Associacao;

XX- Coparticipagdo: E a parte efetivamente paga pelo associado toda vez que for utilizado
o Plano de Saude, para consultas e sessdes de fonoaudiologia, nutricdo e terapia
ocupacional, cirurgia refrativa, psicoterapia individual, hidroterapia, RPG ou exames (servigo
auxiliar de diagnéstico e terapia) e curativos, de paciente ndo internado ou tratamento
odontolégico, por si ou seu dependente; (Alterado pela AGE de 04/06/2008)

XXI- Consulta Médica: Caracteriza-se pelo encontro do médico com o usuario para fins
de assisténcia e/ou tratamento médico; de forma geral ou especializada; em hospitais,
clinicas ou consultorios; que consista de exame clinico, eventual solicitacéo e interpretacéo
de Exames Complementares para diagnéstico e prescri¢cao terapéutica.

XXIl- Data-Base: E a data de aniversario da ades&o;

XXIll- Data de Implantagdo: E a data que marca o inicio da vigéncia da adesdo do
associado na APAS;

XXIV- Emergéncia: Entende-se por emergéncia tudo que implicar risco imediato de vida ou
de lesbes irreparaveis ao paciente, caracterizado em declaragdo do médico assistente;
XXV- Emergéncia Psiquiatrica: Considera-se emergéncia psiquiatrica as situagdes que
impliquem em risco de vida ou danos fisicos para o préprio (ou para terceiros), incluidas as
ameacgas e tentativas de suicidio e autoagressdo e/ou tentativas de danos morais e
patrimoniais importantes;

XXVI- Entidade Contratada: Pessoa juridica contratada pela APAS para prestacéo de
servigcos médicos e hospitalares;

XXVII- Evento: E o conjunto de ocorréncias e/ou servigos de assisténcia médico-hospitalares
ou odontolégicas que tenham como origem ou causa 0 mesmo dano involuntario a saude do
usuario, em decorréncia de acidente pessoal ou doenca, desde que tenha se verificado
durante a vigéncia do contrato e nao figure como exclusédo de cobertura. O evento se inicia,
com a comprovacao médica definitiva concedida ao paciente, e termina com a alta médica,
com o abandono do tratamento por parte do paciente, ou a sua morte;

XXVIII-Exames Complementares: Sdo os servigos auxiliares de diagnose e terapia
realizados para fins de diagndésticos, integralmente compativeis com o quadro nosoldgico e
que sejam imprescindiveis para a pratica meédica e indispensaveis ao diagnostico;

XXIX- Faixas Etarias: |[dade compreendida entre periodos pré-estabelecidos nos termos do
art. 1° da Resolugdo CONSU N° 6, de 03 de novembro de 1998, decorrente da Lei N° 9656/98
e que determina o valor da mensalidade paga por usuario;

XXX- Internagao Eletiva: Internacdo em ambiente hospitalar que n&do seja decorrente de
situagdo de emergéncia ou urgéncia;

XXXI- Mensalidade: Valor pago mensalmente pelo usuario a APAS, para a administracao
do plano aderido;
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XXXIl- Operadora de Plano de Assisténcia a Saude: Pessoa juridica constituida sob a
modalidade de sociedade civil ou comercial, cooperativa, ou entidade de autogestédo, que
opere Plano Privado de Assisténcia a Saude. Para os fins deste Regimento, define-se a APAS
como Operadora de Planos de Assisténcia a Saude;

XXXIlI-Parto a Termo: Aquele que prosseguir normalmente até o fim do periodo de gestacéo;
XXXVI- Plano de Assisténcia a Saude — Coletivo por Adesao: Sao os planos que a APAS
oferece a seus associados, cujas denominagdes sao Amarelo, Azul e Branco (Alterada pela
AGE de 19/10/2021);

XXXIV- Revogada pela AGE de 19/10/2021.

XXXV- Revogada pela AGE de 19/10/2021.

XXXVI- Plano Azul: Registrado na ANS sob o N° 449.291/04-9, para o genro/nora e neto do
associado;

XXXVII- Plano Amarelo: Registrado na ANS sob o N° 453.163/04-9, é para todo aquele
que ingressar na APAS a partir de 16/09/2004, exceto os do Plano Azul;

XXXVIII-Plano Branco: Registrado na ANS sob o N° 489.235/21-6, é para o Usuario
Dependente inscrito no quadro associativo da APAS, na data do o6bito do Associado.
(Alterada pela AGE de 29/04/2021).

XXXIX- Procedimentos Ambulatoriais: Sao todos e quaisquer procedimentos médicos
realizados em ambulatério;

XL- Profissional: E o médico, odontélogo, fisioterapeuta ou qualquer outro profissional da
area de saude contratado pela APAS, para prestar assisténcia aos usuarios;

XLI-  Proponente: E toda pessoa que assina a Proposta de adesdo, mas, que ainda ndo
se efetivou como usuaria da APAS;

XLIl- Proposta de Ades3o: E o documento utilizado pelo Policial Militar do Estado de Sao
Paulo ou Pensionista da CBPM para aderir a APAS e usufruir de um de seus Planos de
Assisténcia a Saude, manifestando pleno conhecimento de seus direitos e obrigagdes;
XLIlI-Reajuste de Mensalidade: E a atualizagdo do valor das mensalidades, em
observancia as determinagdes da ANS,

XLIV- Reajuste por Idade: E a atualizacdo do valor das mensalidades em funcdo da
mudanca de faixa etaria por parte do usuario, conforme definido pela Resolugdo N° 6 do
CONSU, datada de 3/11/1998 e Resolucao da ANS - RN N° 563, de 05 de dezembro de 2022;
XLV- Reajuste Técnico: Reavaliagdo atuarial do valor das contribuicbes decorrentes de
alteragao no nivel de sinistralidade quando e na forma autorizada pela ANS;

XLVI- Relagdo dos Prestadores de Servigos: E a lista contendo nome, enderego e
especialidades dos profissionais e das entidades contratadas pela APAS;

XLVII- Rol de Procedimentos Médicos: E a lista de tratamentos e terapias usada como
referéncia da cobertura oferecida pela APAS, conforme definido na Resolugao N° 10 do
CONSU, de 3 de novembro de 1998 e atualizada pela Resolugdo RN N° 465 de 04/02/2021,
bem como, quaisquer Resolugdes emitidas pelo Governo, que alterem esta Resolugao;
XLVIIIl- Sinistralidade: Conjunto de eventos ocorridos no grupo de associados e
beneficiarios;
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XLIX-Tabela de Reembolso: E a lista com os valores maximos que a APAS se compromete
a pagar pelos servicos prestados em pronto-socorro aos usuarios, por profissionais e/ou
entidades que nao constem em sua Relagcdo de Prestadores de Servicos nos casos de
urgéncia e emergéncia devidamente caracterizados, dentro da area de abrangéncia
geografica ou em transito, fora de sua residéncia de origem, no Brasil, em regides nao
abrangidas pelo escopo deste Plano de Assisténcia a Saude, e em qualquer das situagdes
que nao haja tempo habil para se deslocar até um local onde ha Prestadores de Servigos
contratados;

L- Taxa de Adesdo: Importdncia paga pelo proponente para ingressar no quadro
associativo;

LI-Taxa de Administragao: Importancia paga pelo associado para ressarcir as despesas de
cadastro e emissao da Carteira de Identificacido de cada associado e dependentes, bem
como emissao de 22 via da Carteira de Identificacao;

LIl- Transtornos Psiquiatricos: Sao todos os transtornos psiquiatricos codificados na
Classificacao Estatistica Internacional de Doencgas e Problemas Relacionados a Saude/102
Revisédo (CID 10);

LIll- Urgéncia: Entende-se por urgéncia os resultados de acidentes pessoais ou de
complicagcbes no processo gestacional,

LIV- Usuario: E o associado ou seu dependente devidamente inscrito como beneficiario da
APAS;

LV- Usuario Dependente: E a pessoa incluida como dependente do Usuario Titular no
plano de assisténcia a saude, e;

LVI-  Usuario Titular: E o associado;

CAPITULO 1l
DOS ASSOCIADOS E SEUS DEPENDENTES

Artigo 3°- O quadro associativo, com numero ilimitado, é constituido de integrantes das
categorias estabelecidas no artigo 8° e poderdo ter como dependentes as pessoas
capituladas no artigo 15, ambos do Estatuto Social.

§ 1°- A adeséo sera feita na sede da APAS onde o proponente devera apresentar documentos
de identificacdo pessoal e relagcdo dos dependentes acompanhada dos documentos que
comprovam a condi¢cao de dependéncia.

§ 2°- A comprovacgao de dependente agregado se fara através de certiddo de casamento para
genros e noras, declaragdo de convivéncia marital assinada com firma reconhecida em
Cartério (Tabelido Publico) por duas testemunhas devidamente qualificadas nos casos de
unido estavel e certiddo de nascimento para os netos(as). O(a) enteado(a) do filho(a)
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equipara-se a neto(a). O(s) filho(a)(s) e cbnjuge do(a)(s) enteado(a)(s) equiparam-se,
respectivamente, a neto(a)(s) e genro/nora.

§ 3°- E recomendavel que ao ingressar na PM o dependente associe-se.

§ 4°- Com a morte do associado cessam, imediatamente, os direitos a seus dependentes. Os
dependentes inscritos no quadro associativo da APAS na data do ébito do associado deverao
associar-se para continuar recebendo os beneficios para si e seus dependentes, respeitados
os artigos 15 e 15A do Estatuto Social.

§ 5° A comprovacéao exigida no § 4° se faz mediante a apresentacao de documento que
comprove a situagao atual do interessado como beneficiario da CBPM, para ingressar como
associado e em relagcédo aos dependentes, de acordo com o § 2°.

§ 6°- Nos casos de casal Policial Militar, ambos serao titulares em adesdes distintas, porém
para efeito de opc¢ao de Plano sera considerado a familia como um todo.

§ 7°- No caso do § 6°, os(as) filhos(as), genros, noras e netos(as) comuns serdao dependentes
do associado e os incomuns, do associado ou associada, conforme o caso.

Artigo 4°- Revogado pela AGE de 18/03/2014.
Paragrafo unico- Revogado pela AGE de 18/03/2014.

CAPITULO IV
DAS CONDICOES PARA ASSOCIAR-SE, TAXA DE ADESAO E CARENCIAS
SECAO|
DAS CONDICOES PARA ASSOCIAR-SE

Artigo 5°- Sao condigbes para ingresso no quadro associativo e usufruir dos Planos de
Saude:

I- Estar no pleno exercicio de suas fungdes. O absolutamente incapaz devera ser
representado e o relativamente incapaz assistido, pelo pai ou pela mae, tutor ou curador
legalmente constituido;

II- Concordar com as disposi¢cbes estatutarias e regimentais;

lll- Pagar a Taxa de Adesao, que podera ser parcelada a critério da Diretoria;

IV- Pagar a Taxa de Administragao;

V- Concordar com o pagamento das mensalidades e coparticipagdes estabelecidas, €;

VI- Concordar com o cumprimento das caréncias estabelecidas.

SECAOIl
DA TAXA DE ADESAO
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Artigo 6°- Para ser incluso como associado o proponente devera pagar a taxa de adesao,
estabelecida no anexo “A”, que podera ser parcelada em até 10 (dez) prestacbes mensais.

§ 1°- Estéo isentos do pagamento da Taxa de Adeséo:

a) Todos aqueles que ingressarem até 06 (seis) meses da posse € inicio do exercicio na PM,;
b) Todos aqueles oriundos de outras regides onde existe APAS e era associado no maximo
até 60 (sessenta) dias antes de assinar a Proposta de Adeséao, devidamente comprovado;
c) O ex-usuario dependente, pensionista da CBPM, se ingressar até 03 (trés) meses da data
do falecimento do ex-usuario titular, €;

d) O Policial Militar que for reintegrado na Policia Militar, depois de sua saida involuntaria da
Corporacao, desde que se reassocie até 30 (trinta) dias apds o reinicio de exercicio na PM.
e) O empregado da APAS admitido até 04/06/2008, que ingressar até 03/07/2008 e os
futuros empregados que ingressarem até 30 (trinta) dias apés a data da contratacao.

§ 2°- A Taxa de Adesao sera reajustada na mesma época e percentual das mensalidades,
respeitado o artigo 46, § 4° deste Regimento.

SECAO Il
DAS CARENCIAS

Artigo 7°- As coberturas previstas pelos Planos de Saude da APAS somente passam a
vigorar apos cumpridos os prazos de caréncia, a seguir descritos, que sao individuais,
constam na Carteira de Identificagdo e sao contados a partir do inicio de vigéncia do usuario
titular e/ou de seus dependentes, conforme o caso:

1 | Casos de “Urgéncia/ Emergéncia” 24 (vinte e quatro) horas

Consulta, servigos auxiliares de diagnose e terapia
2 |(exceto os do item 4) e atendimentos ambulatoriais
ndo caracterizados como urgéncia e emergéncia 30 (trinta) dias

Internagbes  clinicas, cirurgicas, incluindo-se
3 |internagbes em UTI e as decorrentes de transtornos | 180 (cento e oitenta) dias
psiquiatricos por uso de substancias quimicas

Ressonéncia magnética, quimioterapia, radioterapia,

tomografia computadorizada e litotripsia 180 (cento e oitenta) dias

5 |Partos a termo 300 (trezentos) dias
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§ 1°- Est&o isentos do cumprimento de caréncia:

I- Os(as) recém-nascidos, filho(a) natural, adotivo ou Termo de Guarda e neto(a), cujo parto
tenha sido coberto pela APAS e desde que seja incluido como usuario no prazo maximo de
30 (trinta) dias apds o parto;

[I- Dentro do limite de caréncia ja cumprida, o associado oriundo de outra APAS, que se
associar até 60 (sessenta) dias da mudanga de residéncia, se inativo, ou da apresentacao
em OPM da area do 18° BPM/I, se da ativa;

[lI-Os(as) filhos(as) adotivos menores de 12 (doze) anos, aproveitardo os periodos de
caréncia ja cumpridos pelo adotante;

IV- Dentro do limite da caréncia ja cumprida, o usuario que tiver alterada sua condicdo de
dependéncia, como por exemplo, o caso da filha de um associado que contrair matriménio
com outro, desde que nao haja interrupgao no pagamento das mensalidades;

V- Dentro do limite de caréncia ja cumprida, o associado que se associar até 30 (trinta) dias
apos o falecimento do ex associado, de quem era usuario dependente e desde que nao haja
interrupcdo no pagamento das mensalidades, €;

VI- Dentro do limite de caréncia ja cumprida, o Policial Militar que for reintegrado na Policia
Militar, depois de sua saida involuntaria da Corporagao, desde que se reassocie até 30 (trinta)
dias apods o reinicio de exercicio na PM.

§ 2°- E vedada a substituigdo dos periodos de caréncias por pecunia.

CAPITULO V
DO DESLIGAMENTO DO QUADRO ASSOCIATIVO

Artigo 8°- O desligamento do associado e dependentes se dara através da demissao,
eliminagdo e exclusao, nos termos dos artigos 9°, 10 e 11, do Estatuto Social, bem como
incursos nos incisos abaixo:

| - Associado que deixar de pertencer as categorias especificadas no artigo 8° do Estatuto
Social ou transferir residéncia para fora da area de atribuicdes do 18° BPM/I;

[I- Qualquer fraude praticada pelo associado e/ou seus dependentes contra a APAS;
[l -Liquidac&o do Plano;

IV- Exclusao do usuario dependente por parte do associado, €;

V- Perda das condi¢des de dependéncia por parte do usuario dependente.

Paragrafo unico: Nos casos dos incisos Il e lll sera aplicada a eliminagédo e nos casos dos
incisos I, IV, e V, a exclusao.
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Artigo 9°- O procedimento para apuracao de infragao de disposicao estatutaria e dos incisos
| a V do artigo 8°, deste Regimento, bem como para comprovar a situagao de dependéncia,
sera determinado pelo Diretor Presidente que designard uma comissdo de 03 (irés)
associados, com a designacado de Presidente (fungcdo que obrigatoriamente devera recair
sobre um membro da Diretoria ou do Conselho Fiscal), Vogal e Secretario, com as seguintes
funcoes:

I- Presidente: Presidir os trabalhos da Comissdo Processante determinando diligéncias,
juntada de documentos, producdo de provas, ouvida de testemunhas e depoimentos do
associado acusado ou interessado, conforme o caso, garantindo a este o direito de ampla
defesa;

[I- Vogal: Realizar as diligéncias determinadas pelo Presidente, juntada de documentos,
producdo de provas, ouvir e tomar depoimentos de testemunhas e do associado/dependente
acusado ou interessado e, auxiliar o Presidente na elaboragao do Relatério Final, €;

[lI- Secretario: Secretariar os trabalhos da Comissdo Processante e ter sob sua guarda e
responsabilidade a documentacéo relativa ao procedimento.

§ 1°- Se o associado acusado/interessado for o Diretor Presidente os atos constantes do
“caput” serao praticados pelo Presidente do Conselho Fiscal.

§ 2°- Terminados os trabalhos o Presidente da Comissao Processante emitira relatério com
0 parecer da comissao e remetera os autos ao Presidente convocante, que se pronunciara
dando seu parecer e convocara reunidao da Diretoria no prazo maximo de 05 (cinco) dias
uteis, para decidir sobre a eliminagdo do acusado ou inclusdo do dependente proponente no
quadro associativo, conforme o caso.

§ 3° Da decisdo da Diretoria 0 associado acusado ou que tiver recusada a inclusao de
dependente nos termos do artigo 4° deste Regimento, devera ser notificado por escrito.

Artigo 10- Nos casos do artigo 10, § 4° e 11, paragrafo unico do Estatuto Social ou do
inciso | do artigo 8° deste Regimento, o Diretor-Presidente eliminara o associado, 1)
mediante a comprovacao de atraso no pagamento da mensalidade, coparticipacédo ou
outras despesas, nos termos das regras em vigor impostas pela ANS; e 2) excluira o
associado, mediante apresentacdo da Certiddo de Obito ou documento que comprove sua
exclusao dos quadros da PM, CBPM ou Sao Paulo Previdéncia - SPPrev, respectivamente;
e comprovagao de sua mudanca de residéncia para fora da area de atribuicoes do 18°
BPM/I. (Alterado pela AGE de 21/08/2024)

Artigo 11- No caso de incapacidade civil ndo suprida e por deixar de atender aos requisitos
exigidos para a admissao ou permanéncia na APAS, assim que for detectada a situagao pelo
Diretor Presidente, o associado sera notificado para suprir a falta em 10 (dez) dias, contados
da data que receber a notificagao.
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Paragrafo Unico- Nao sendo atendida a notificacdo o Diretor Presidente excluira o associado,
notificando-o da deciséo.

Artigo 12- O usuario perdera o direito aos beneficios oferecidos pela APAS:

I- No momento em que for entregue a carta de demissao na sede da APAS;

[I- No ato do recebimento da notificacdo da eliminacao, respeitados os §§ 1° e 2° do artigo
10, do Estatuto Social. Se houver recurso para a Assembleia Geral e esta decidir pela
eliminagdo, no momento que tomar conhecimento da decisdo. Para o associado inadimplente
pelo ndo cumprimento da obrigacdo de pagamento das mensalidades, coparticipagao e
outras despesas legalmente firmados com a APAS conforme as regras em vigéncia impostas
pela ANS, nos termos do artigo 10 §4° do Estatuto Social da APAS, e; (alterado pela AGE
de 21/08/2024)

[ll- No caso de exclusdo por morte, no momento do falecimento e nos demais casos, no
momento que receber a notificagao.

§ 1°- Nos casos dos incisos | e Il, sera restituido mediante recibo, ao interessado, o valor
proporcional da mensalidade, correspondente aos dias restantes do més, até o dia 15
(quinze) do més seguinte a demisséo, eliminagao ou excluséo.

§ 2°- A apuragéo do valor a ser restituido se fara dividindo o valor da mensalidade pelo
numero de dias existentes no més e multiplicando o resultado pelos dias restantes do mesmo
més, incluindo o dia da perda do direito aos beneficios oferecidos pela APAS. Se o
interessado comunicar a APAS que no dia da perda dos direitos fez uso da Associacao, na
multiplicagdo dos dias restantes sera excluido este dia.

§ 3°- Se o interessado fez uso da Associagéo no dia da perda dos direitos aos beneficios por
ela oferecidos e ndo comunicar a Administracdo para exclusdo deste dia, conforme o
estabelecido no § 2° este uso sera considerado utilizagdo indevida da Carteira de
Identificacdo da APAS.

Artigo 13- Nos casos de desligamento por qualquer que seja o motivo, o associado devera
devolver a Carteira de Identificagdo da APAS dos desligados, na sede da Associagao,
responsabilizando-se pela sua utilizac&o indevida.

Paragrafo unico- Com excegao de 6bito, nenhum usuario dependente podera permanecer na
APAS sem a permanéncia do associado. A exclusdo do associado sem ser por o6bito,
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automaticamente implica na exclusdo de seus dependentes. (Alterado pela AGE de
29/04/2021)

Artigo 14- Na hipotese de desligamento por qualquer que seja o motivo, ndo prejudicara a
cobrancga dos servigos eventualmente utilizados pelo usuario titular e seus dependentes
durante a vigéncia de sua adesao, valendo o Estatuto Social e o presente Regimento como
titulo executivo extrajudicial e o valor devido sera comprovado mediante extrato assinado
pelo Diretor-Presidente e 1° Diretor-Tesoureiro.

CAPITULO VI
DA VIGENCIA

Artigo 15- O periodo inicial de vigéncia da ades&o do associado ao Plano de Saude da APAS
€ de 12 (doze) meses, e a partir dai, a sua renovagao dar-se-a por periodos iguais e
sucessivos, caso nao haja expressa desisténcia do usuario titular.

Paragrafo unico- Exceto para o cumprimento de caréncia que iniciara sempre a partir da
adesao, para fins de vigéncia individual dos dependentes sera sempre considerado o
periodo de vigéncia do usuario titular, mesmo que aqueles sejam incluidos apos o inicio de
vigéncia deste.

CAPITULO ViI ]
DOS DIREITOS E DEVERES DO ASSOCIADO E DO USUARIO

Artigo 16- Sao direitos do usuario além dos constantes no Estatuto Social:

I- Recorrer a Diretoria e a Assembleia Geral de decisdes ilegais ou injustas contra direito
seu ou de dependente, do Diretor-Presidente ou Diretoria, conforme o caso;

[I- Sugerir a Diretoria as medidas julgadas convenientes a melhoria dos servigos oferecidos
pela APAS;

[1l- Assistir as reunides da Diretoria e Conselho Fiscal;

IV- Comunicar, por escrito, a Diretoria ou ao Conselho Fiscal as faltas ou irregularidades
cometidas por associados e/ou seus dependentes, Diretores, Conselheiros e Prestadores de
Servigos, bem como denunciar as deficiéncias dos servigos decorrentes de convénios ou
contratos sugerindo, se for o caso, medidas para aprimorar e desenvolver a APAS, e;

V- Optar por qualquer dos planos de saude oferecidos pela APAS, respeitadas suas
particularidades.

Artigo 17- Sdo deveres do associado além dos constantes no Estatuto Social:

a) Ildentificar-se ao pleitear assisténcia ou sempre que for solicitado;
b) Informar qualquer alteragédo de seu grupo familiar constante do artigo 15 do Estatuto
Social;
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c) Promover o registro necessario de seus dependentes, conforme o Plano de Saude
escolhido;

d) Manter seu endereco atualizado junto a Secretaria da APAS, para que todas as
correspondéncias e documentos cheguem em tempo habil em seu poder. A inobservancia
deste dever ndo impedira a APAS quanto a automatica aplicacao de todas as condigdes que
regem este Regimento, inclusive no que se refere ao disposto no artigo 10, § 4° do Estatuto
Social, ficando prejudicado nestes casos a condi¢cao de recebimento da notificacdo prevista
no artigo 12, inciso Il;

€) Respeitar os termos dos convénios e contratos mantidos com os Prestadores de Servicos
da APAS;

f) Zelar pelo Plano de Saude, evitando procurar atendimento abusivo ou desnecessario
junto aos Prestadores de Servigos;

g) Ajudar a manter a APAS com seus esforgos pessoais, recursos financeiros, se
necessarios e influéncia;

h)  Jamais utilizar indevidamente os servigcos cobertos pela APAS, entendendo-se como
tal, inclusive, o uso indevido da Carteira de ldentificagao, e;

i) Representar seu dependente junto a APAS sempre que for necessario.

Artigo 18- Os direitos e deveres bem como as demais normas do presente Regimento e do
Estatuto Social ndo especificos dos associados estendem-se a seus dependentes.

CAPITULO VI
SECAO|
DAS COBERTURAS

Artigo 19- Terdo cobertura da APAS:

a) Os atendimentos ambulatoriais, servicos complementares de diagndésticos, tratamentos
especializados e internagdes, sem limites de numeros ou prazos, a todas as doencgas
relacionadas na Classificagdo Estatistica Internacional de Doencas e Problemas
Relacionados a Saude, cujo rol de procedimentos se encontra na Resolugdo CONSU N° 10,
de 03 de novembro de 1998, publicada no Diario Oficial da Unido de 04 de novembro de
1998, atualizado pela Resolugdo RDC N° 81/2001, da ANS e suas normas subsequentes, e;
b) Transporte inter hospitalar, terrestre ou aéreo, conforme indicagdo do médico assistente,
no territério nacional quando a remocgao for para o Estado de Sao Paulo e em todo Estado de
Sao Paulo, quando a unidade hospitalar ndo oferecer recurso necessario ao tratamento do
paciente ou for conveniente para a APAS, desde que para hospital adequado.

§ 1°- Terado cobertura as despesas efetuadas com a realizagao de consultas médicas:

a) Como consulta médica entende-se o encontro do profissional devidamente registrado no
Conselho Regional de Medicina (CRM) com o paciente, ndo internado, para fins de
assisténcia e tratamento médico, consistindo de exame clinico, interpretacdo de exames
complementares para diagndstico e prescri¢ao terapéutica, e;

b) Nao havera limite de consultas por usuario.
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§ 2°- Terao cobertura os Exames Complementares realizados fora do regime de internagao
hospitalar.

§ 3° Teréo cobertura as despesas com Procedimentos Ambulatoriais para a realizagao de
pequenas cirurgias e/ou tratamentos ambulatoriais, mesmo que em ambiente hospitalar,
desde que nao se caracterizem como internacgao.

§ 4°- Terdo cobertura os Procedimentos Ambulatoriais Especiais, assim considerados:
- hemodialise e didlise peritonial — D P A C (Dialise
Peritonial Ambulatorial Continua);
1l- quimioterapia ambulatorial;
- radioterapia (mega voltagem, cobalto terapia,
eletroterapia);
V- hemoterapia ambulatorial, e;
V- cirurgias oftalmolégicas ambulatoriais.

§ 5°% Terdo cobertura os Atendimentos Ambulatoriais de Urgéncia/Emergéncia para a
realizagcdo de atendimentos caracterizados como de urgéncia/emergéncia que demandem
atengao continuada, pelo periodo de até 12 (doze) horas, respeitado o seguinte:

a) Havendo necessidade de internacao, ainda que em tempo menor que 12 (doze) horas, a
cobertura cessara, sendo que a responsabilidade financeira, a partir da necessidade de
internacao, passara a ser do usuario titular, ndo cabendo 6nus a APAS;

b) Fica garantida a remocao em ambuldncia com 0s recursos necessarios a garantir a
manutencdo da vida, depois de realizados os atendimentos classificados como
urgéncia/emergéncia, quando caracterizada, pelo médico assistente, a falta de recursos
oferecidos pela unidade para continuidade do tratamento ou pela necessidade de internagao;
c) Cabera a APAS o 6nus e a responsabilidade da remocéao do paciente para uma unidade
do SUS que disponha dos recursos necessarios a garantir a continuidade do atendimento. A
responsabilidade da APAS pela remocéo do paciente somente cessara quando efetuado o
registro do mesmo na unidade do SUS;

d) Quando o paciente ou seus responsaveis optarem, mediante assinatura de termo de
responsabilidade, pela continuidade do atendimento em unidade diferente que a do SUS, a
APAS estara desobrigada da responsabilidade médica e do 6nus financeiro da remocgao, €;
e) Quando a remogao nao puder ocorrer por risco de vida, o usuario titular e o prestador do
atendimento deverdo negociar entre si a responsabilidade financeira da continuidade da
assisténcia, desobrigando-se, assim, a APAS, desse 6nus.

§ 6° Terdo cobertura de Atendimento Ambulatorial todos os transtornos psiquiatricos
codificados na Classificagao Estatistica Internacional de Doengas e Problemas Relacionados
a Saude/102 Revisao (CID - 10), sendo cobertos os seguintes atendimentos:

I- tratamento basico, entendendo-se como tal, aquele prestado por médico, com numero
ilimitado de consultas, cobertura de servigos de apoio diagndstico, tratamento e
demais procedimentos ambulatoriais, solicitados pelo médico assistente;

[I- atendimento as emergéncias, assim consideradas as situacdes que impliquem em risco
de vida ou de danos fisicos para o préprio ou para terceiros (incluidas as ameacas e
tentativas de suicidio e autoagressao) e/ou em risco de danos morais e patrimoniais
importantes;
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lll- psicoterapia, entendendo-se como tal, o atendimento prestado por médico psiquiatra e ou
psicologo com encaminhamento do médico assistente, limitada a 12 (doze) sessdes
por ano/usuario;

IV- Nutricionista, com encaminhamento do medico assistente, limitada a 06 (seis) sessdes
por ano/usuario. e;

V- Terapia Ocupacional, com encaminhamento do médico assistente, limitada a 06 (seis)
sessdes por ano/usuario.

§ 7°- Terado cobertura as despesas médicas e/ou hospitalares efetuadas com internacbes

para fins clinicos ou cirargicos, bem como cirurgias odontolégicas bucomaxilofaciais que

necessitem de ambiente hospitalar, decorrentes de:

I- Diarias de internagdo em enfermaria;

- Na falta de vaga na acomodacéo prevista na proposta de adeséo, fica garantido ao usuario

a utilizacdo de acomodacéo de nivel superior, sem 6nus adicional para 0 mesmo;

[I- Diarias de Unidade de Terapia Intensiva — UTI e Unidade de Isolamento ou similares;

llI- Honorarios médicos, servigcos gerais de enfermagem e alimentagao;

IV- Exames complementares indispensaveis para o controle e evolucdo da doenga e

elucidagao diagndstica, fornecimento de medicamentos, anestésicos, gases medicinais,

transfusdes e sessbes de quimioterapia/radioterapia, conforme prescricio do médico

assistente, realizados ou ministrados durante o periodo de internagéo hospitalar;

V- Toda e qualquer taxa, incluindo materiais utilizados, €;

VI- Despesas de alimentagcdo do acompanhante, no caso de pacientes menores de dezoito
anos.

§ 8° Terédo cobertura de Procedimentos Especiais todas as despesas médicas e/ou

hospitalares realizadas durante o periodo de internacdo com os seguintes procedimentos,

considerados especiais:

I- Hemodialise e dialise peritonial — D P A C (Dialise Peritonial Ambulatorial Continua);

[I- Quimioterapia;

Ill- Radioterapia incluindo radio moldagem, radio implante e braquiterapia;

IV- Hemoterapia;

V- Nutricdo enteral e parenteral,

VI- Procedimentos diagndsticos e terapéuticos em hemodinamica;

VII-Emboliza¢des e radiologia intervencionista;

VIIl- Exames pré-anestésicos ou pré-cirurgicos;

IX- Fisioterapia, €;

X- Transplantes de rim, cérnea e medula 6ssea autdloga, indicados de acordo com os
protocolos vigentes das respectivas sociedades de especialidades médicas, nos
termos dos artigos 25 a 27, deste Regimento.

§ 9° Terdo cobertura para Internacdo as despesas efetuadas com a realizagcao de
atendimentos caracterizados como de urgéncia/emergéncia que evoluirem para internagéo,
desde a admissdo do paciente até a sua alta ou aqueles que sejam necessarios a
preservacgao da vida, érgaos e fungoes.

a) A cobertura de urgéncia/lemergéncia se restringira aquela descrita no § 5° deste
artigo caso o atendimento de urgéncia/emergéncia for efetuado no decorrer dos
periodos de caréncia previstos no artigo 7°, deste Regimento.

Endereco: Rua Pioneiro José Lorencete, N° 420 - Jardim Bongiovani — Presidente Prudente — SP — CEP 19050-350
Fone 18 3334 0000 | Celular 18 99824 0561 | E-mail: apas@apasprudente.com.br




ASSOCIAC AO POLICIAL DE
§€ ASSISTENCIA A SAUDE
" DE PRESIDENTE PRUDENTE

C.N.P.J. (MF): 00.200.720/0001-09 — Insc. Estadual: Isenta
Associacéo Civil sem flns econdmicos — Fundada em 01 de setembro de 1994
Registrada no 2° Cartério de Registro de Pessoas Juridicas sob n°958

I- Fica garantida a remogcdo em ambulancia ou aeronave, conforme indicacdo do meédico
assistente, com os recursos necessarios a garantir a manutencao da vida, apés realizados
os atendimentos classificados como urgéncia e emergéncia, quando caracterizada, também,
pelo médico assistente, a falta de recursos oferecidos pela unidade para continuidade do
tratamento. Para o usuario que estiver em caréncia a remog¢ao sera em ambulancia nos
termos do § 59, Il.

[I- Cabera a APAS o 6nus e a responsabilidade da remog¢ao do paciente para uma unidade
do SUS que disponha dos recursos necessarios a garantir a continuidade do atendimento. A
responsabilidade da operadora pela remogao do paciente somente cessara quando efetuado
0 registro do mesmo na unidade do SUS.

lll- Quando o paciente ou seus responsaveis optarem, mediante assinatura de termo de
responsabilidade, pela continuidade do atendimento em unidade diferente que a do SUS, a
operadora estara desobrigada da responsabilidade médica e do énus financeiro da remogao.
IV- Quando a remogao nao puder ocorrer por risco de vida, o usuario titular e o prestador do
atendimento deverdo negociar entre si a responsabilidade financeira da continuidade da
assisténcia, desobrigando-se, assim, a operadora, desse 6nus.

§ 10- Tera cobertura o tratamento sob regime de internagao hospitalar de todos os transtornos
psiquiatricos codificados na Classificagao Estatistica Internacional de Doencgas e Problemas
Relacionados a Saude/10? Revisao (CID-10), sendo cobertos:

I- O custo integral de 30 (trinta) dias de internacdo, por ano de contrato, em hospital
psiquiatrico ou em unidade ou enfermaria psiquiatrica em hospital geral, para portadores de
transtornos psiquiatricos em situagao de crise, €;

[I- O custo integral de 15 (quinze) dias de internagao, por ano de contrato, em hospital geral,
para pacientes portadores de quadros de intoxicagdo ou abstinéncia provocados por
alcoolismo ou outras formas de dependéncia quimica que necessitem de hospitalizacao.

§ 11- Terdo coberturas as despesas médico-hospitalares efetuadas com internacgdes
motivadas por gravidez e suas consequéncias, tais como: parto, cesariana, aborto
involuntario, prenhez ectépica, bem como a curetagem uterina motivada por interrupgéo
voluntaria da gravidez quando assim determinada pelo médico responsavel para evitar risco
de vida da parturiente.

§ 12- Serao cobertas as despesas com assisténcia ao recém-nascido, de parto coberto pela
APAS, durante os primeiros 30 (trinta) dias apds o parto.

Artigo 20- Serdo cobertas as despesas efetuadas com os procedimentos odontolégicos
ambulatoriais a seguir descritos:

I- Consultas e exames auxiliares ou complementares, solicitados pelo odontélogo
assistente;

II- Procedimentos preventivos, dentistica, endodontia e periodontia, e;

III- Cirurgias orais menores, assim consideradas as realizadas em ambiente ambulatorial e
sem anestesia geral,

Artigo 21- Estdo excluidos de todas as coberturas da APAS os tratamentos/despesas
decorrentes de:
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I- Casos de cataclismos, guerras e comog¢des internas, quando declarados pela autoridade
competente;

[I- Tratamentos clinicos ou cirurgicos néo éticos ou ilegais, assim definidos sob o aspecto
médico ou nao reconhecidos pelas autoridades competentes;

llI- Tratamentos clinicos ou cirdrgicos experimentais;

IV- Tratamentos clinicos, cirirgicos e/ou investigagdo diagndstica com finalidade estética,
inclusive decorrentes de cirurgia bariatrica (reducao do estbmago, exceto Dermolipectomia
para correcdo de abdome em avental apds tratamento de obesidade mérbida), bem como
orteses e proteses para o mesmo fim, exceto cirurgia plastica reconstrutiva de mama, para o
tratamento de mutilacdo decorrente de utilizacdo de técnica de tratamento de cancer;

V- Tratamento de rejuvenescimento ou de emagrecimento com finalidade estética

VI- Balao intragastrico e Banda Gastrica Ajustavel;

Vll-Inseminacéo artificial;

VIll- Fornecimento de medicamentos importados nao nacionalizados;

IX- Fornecimento de medicamentos para tratamento domiciliar;

X- Fornecimento de préteses, Orteses e seus acessoérios néo ligados ao ato cirurgico, e
quando ligados ao ato cirurgico, os importados, desde que haja similar nacional;

Xl- Tratamento, investigacdo diagndstica ou cirurgia, quando o usuario ndo estiver sob
cuidados de prestadores de servigos legalmente habilitados ao tratamento;

Xll-Despesas médicas e/ou hospitalares efetuadas antes do cumprimento das caréncias
estabelecidas;

Xlll-Exames realizados a pedido do usuario sem fundamentagao médica;

XIV- Despesas extraordinarias, tais como: diferenga de despesas médico-hospitalares
motivadas por internagao hospitalar em acomodacéao diferente da contratada, por opcao do
usuario, diarias de acompanhante, despesas com frigobar, produtos de toalete, telefonemas,
gorjetas, quebra de objetos etc;

XV- Enfermagem de carater particular seja em regime domiciliar ou hospitalar, mesmo que
as condig¢des do paciente exijam cuidados especiais e/ou extraordinarios;

XVI- Revogado pela AGE de 04/06/2008.

XVII- Tratamentos em clinicas de emagrecimento (exceto para tratamento da obesidade
morbida), SPA, clinicas de repouso, estancias hidrominerais, clinicas para acolhimento de
idosos e internagdes que nao necessitem de cuidados médicos em ambiente hospitalar;
XVIIIl- Transplantes, exceto de rim, cornea e medula 6ssea autéloga, indicados de acordo
com os protocolos vigentes das respectivas sociedades de especialidades médicas, €;

XIX- Todo e qualquer procedimento ou tratamento n&o previsto nas coberturas especificas
do plano contratado e sua respectiva segmentacdo assistencial, bem como do rol de
procedimentos médicos publicados no Diario Oficial da Unido em 04/11/1998 e alteracoes,
obrigatérias, adotadas pela Agéncia Nacional de Saude Suplementar - ANS.

Artigo 22- Das Coberturas Médicas Ambulatoriais ESTAO EXCLUIDOS os atendimentos
especificos constantes nos §§ 1°, 2°, 3° 4° 5° e 6° do artigo 19, deste Regimento, os
tratamentos/despesas decorrentes de:

a) Procedimentos diagnésticos e terapéuticos em hemodinamica;

b) Procedimentos que exijam forma de anestesia diversa da anestesia local, sedacao ou
bloqueio;
¢) Quimioterapia intratecal ou as que demandem internagao;
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d) Radio moldagem, radio implante e braquiterapia;
e) Nutricao enteral ou parenteral, e;
f) Embolizacdo e radiologia intervencionista.

Artigo 23- Das Coberturas Médico — Hospitalares e Odontolégicas ESTAO EXCLUIDOS os
atendimentos das coberturas previstas nos §§ 7°, 8°, 9° 10, 11 e 12 do artigo 19, deste
Regimento, os tratamentos/despesas decorrentes de:

a) Consultas domiciliares.

Artigo 24- O tratamento excluido da cobertura, podera ser disponibilizado pela APAS, até a
importancia correspondente a R$ 10.000,00 (dez mil reais), condicionado o reajuste ao indice
de reajuste da mensalidade, paga pelo associado e desde que seja por ele reembolsado em
até 12 (doze) parcelas mensais e consecutivas no cartdo de crédito, acrescido de 5% (cinco
inteiro por cento) de taxa de administracdo, sobre o valor devido (Alterado pela AGE de
01/09/2021).

Paragrafo unico- No caso de atraso no pagamento de qualquer das mensalidades constantes
no “caput” toda a divida vencera antecipadamente, valendo o presente Regimento Interno
como titulo executivo extrajudicial.

SECAOIII
DOS TRANSPLANTES

Artigo 25- Serao cobertas as despesas realizadas pelos associados relativas aos
transplantes de rim e cornea, tanto de 6rgaos provenientes de doador vivo quanto de doador
cadaver, e medula 6ssea autéloga, indicados de acordo com os protocolos vigentes das
respectivas sociedades de especialidades médicas, bem como as despesas com seus
procedimentos vinculados, sem prejuizo da legislagdo especifica que normatiza estes
procedimentos.

Artigo 26- Entende-se como despesas com procedimentos vinculados, todas aquelas
necessarias a realizacéo do transplante, incluindo:

I- as despesas assistenciais com doadores vivos;

lI- os medicamentos utilizados durante a internacéo;

[lI- o acompanhamento clinico no pds-operatorio imediato e tardio, exceto medicamentos de
manutencéo, e;

IV- as despesas com a captagdo, transporte e preservagdo dos 6rgaos, na forma de
ressarcimento ao SUS.
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Paragrafo unico - A internacdo do doador vivo ndo podera ocorrer em padrao de acomodagao
superior a prevista neste Regimento e na hipétese de ser utilizada uma acomodacao de
padrao superior, ndo sera de responsabilidade da APAS, salvo se ndo houver leito na
acomodacgao contratada.

Artigo 27- O candidato a transplante de 6rgéo proveniente de doador cadaver, conforme
legislacdo especifica, devera, obrigatoriamente, estar inscrito em uma das Centrais de
Notificagdo, Captacdo e Distribuicdo de Orgdos — CNCDOs e se sujeitara ao critério de fila
Unica de espera e de selecéo.

SECAO Il
DA ABRANGENCIA GEOGRAFICA E DO ATENDIMENTO

Artigo 28- A area de abrangéncia geografica da APAS compreende os municipios de Alvares
Machado, lepé, Martindpolis, Pirapozinho, Presidente Bernardes, Presidente Prudente,
Rancharia e Regente Feijo.

Artigo 29- Para atendimento os usuarios escolherdo livremente o Prestador do Servico,
dentre os contratados pela APAS, cuja relagdo sera atualizada periodicamente e divulgada
aos associados.

Artigo 30- Para a utilizagdo dos servigos assistenciais devera ser observado pelo usuario,
por si ou representante legal, os seguintes procedimentos:

[- Consulta Normal:

a) Agendar diretamente com o Prestador de Servigo;

b) Comparecer no local e horario agendado, munido da Carteira de Identificacdo e
Documento de Identidade Pessoal. Na impossibilidade de comparecimento a consulta,
desmarcar com pelo menos 24 (vinte e quatro) horas de antecedéncia ou assim que ocorrer
o impedimento, €;

c) Assinar a guia de consulta.

[I- Consulta, Internacao e demais atendimentos de Urgéncia:

a) Dirigir-se diretamente ao Hospital ou Clinica que mantém servigco de Pronto Atendimento,
conforme o caso;

b) Apresentar a Carteira de Identificacdo e Documento de Identidade Pessoal, e;

c) Assinar a guia referente ao respectivo atendimento.

[lI-Exames complementares:
a) De posse da solicitagdo médica, com a justificativa da necessidade do exame, agendar
diretamente com o Prestador de Servico, observado o inciso V;
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b) Comparecer no local e horario agendado, munido da solicitagcdo médica, Carteira de
Identificacdo e Documento de Identidade Pessoal. Na impossibilidade de comparecimento ao
exame, desmarcar com pelo menos 24 (vinte e quatro) horas de antecedéncia ou assim que
ocorrer o impedimento, €;

c) Assinar a guia de exame.

IV-Outros procedimentos ambulatoriais (fisioterapia, ortoptica, psicologia, fonoaudiologia,
nutricionista etc., que nao constam da relacado de procedimentos que devem ser submetidos
a prévia auditoria médica da APAS), exceto cirurgia:

a) De posse da solicitagdo médica, com a justificativa da necessidade do procedimento,
agendar diretamente com o Prestador de Servigo;

b) Comparecer no local e horario agendado, munido da solicitagcdo médica, Carteira de
Identificacdo e Documento de Identidade Pessoal. Na impossibilidade de comparecimento ao
exame, desmarcar com pelo menos 24 (vinte e quatro) horas de antecedéncia ou assim que
ocorrer o impedimento, e€;

¢) Assinar a guia do procedimento.

V- Exames complementares de alto custo constantes do anexo “D”:

a) Munido da solicitagao médica, com a justificativa da necessidade do exame, dirigir-se até
a sede da APAS com diagndstico de outros ja realizados, para detectar a doenga;

b) Apds andlise e aprovacado do Servico de Auditoria Médica da APAS sera emitida a
respectiva guia de autorizagao;

c) A critério do Médico Auditor e previamente avisado, o paciente devera passar por
avaliacdo médica, com 0 mesmo;

d) Munido da autorizagdo expedida pela recepgcao da APAS com o visto do Servigo de
Auditoria Médica, o paciente entrara em contato com o prestador de servigos para agendar o
exame, €;

e) Comparecer no local e horario agendado, munido da guia de autorizagédo expedida pela
APAS, da solicitagdo médica, Carteira de ldentificagdo e Documento de ldentidade Pessoal.
Na impossibilidade de comparecimento ao exame, desmarcar com pelo menos 24 (vinte e
quatro) horas de antecedéncia ou assim que ocorrer o impedimento.

VI- Cirurgias eletivas, em ambiente Ambulatorial ou Hospitalar, litotripsia extracorpérea e
reaplicagao, acupuntura, hidroterapia, quimioterapia e radioterapia:

a) Munido da solicitagdo médica, com a justificativa da necessidade do procedimento,
dirigir-se até a sede da APAS com 0s exames pré-operatorios, se houver,

b) Apds analise e aprovagao do Servico de Auditoria Médica da APAS sera emitida a
respectiva autorizagao;

c) A critério do Médico Auditor e previamente avisado, o paciente devera passar por
avaliagdo médica, com o mesmo;

d) Munido da autorizacdo expedida pela recepcdo da APAS com o visto do Servico de
Auditoria Médica, o paciente entrara em contato com seu médico para agendar a cirurgia, €;
e) Comparecer no local e horario agendado com seu médico, munido da guia de autorizagéo
expedida pela APAS, da solicitagdo médica, da Carteira de Identificagdo e Documento de
Identidade Pessoal. Na impossibilidade de comparecimento ao tratamento, desmarcar com
pelo menos 24 (vinte e quatro) horas de antecedéncia ou assim que ocorrer o impedimento.
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VII- Tratamento: Odontologico fora do Prestador de Servigos remunerado pela APAS.

a) Agendar diretamente com o Prestador de Servigo;

b) Comparecer no local e horario agendado, munido da Carteira de Identificacao e
Documento de Identidade Pessoal. Na impossibilidade de comparecimento a consulta inicial
ou tratamento, desmarcar com pelo menos 24 (vinte e quatro) horas de antecedéncia ou
assim que ocorrer o impedimento, e;

c) Efetuar os pagamentos nos prazos e forma combinados com o Prestador de Servigo.

VIII- Aquisicdo de medicamentos, Oculos e outros materiais e produtos em fornecedores
contratados da APAS para atendimento aos associados a prego especial:

a) Dirigir-se diretamente ao fornecedor munido da Carteira de ldentificagdo e Documento de
Identidade Pessoal, €;

b) Efetuar os pagamentos nos prazos e forma combinados com o fornecedor.

Paragrafo Unico- As consultas, exames, internacdes, cirurgias e demais procedimentos
eletivos serdo autorizados somente junto aos profissionais e entidades contratadas pela
APAS.

Artigo 31- A Internagéo sera em quarto coletivo de 02 (dois) ou mais leitos, nos Hospitais e
Clinicas contratados pela APAS, com cobertura integral das despesas normais decorrentes
do tratamento, respeitados os contratos com o prestador de servigcos e este Regimento
Interno.

Paragrafo unico - Caso o usuario venha a optar por acomodacgao diferente da contratada,
todas as despesas decorrentes em fungdo desta alteragéo ficardo a cargo do usuario, que
devera acertar diretamente com o Prestador do Servigo.

SECAO IV ) ,
DO ATENDIMENTO FORA DA AREA DE ABRANGENCIA GEOGRAFICA

Artigo 32- O usuario que estiver em transito, o que trabalha fora da area de abrangéncia
geografica da APAS e aquele que frequenta curso de nivel superior, em qualquer cidade do
interior do Estado de Sao Paulo, os dois primeiros somente nos casos de
urgéncia/emergéncia, devidamente comprovada, e especialmente o terceiro também nos
casos eletivos, podera utilizar os servigos prestados pela APAS da localidade, a qual enviara
a fatura para a sede da APAS de Presidente Prudente. (Alterado pela AGE de 22/03/2018)
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§ 1°- O usuario que frequenta curso de nivel superior se ndo estiver em transito, tera direito
a atendimento somente na cidade onde estiver sediada a faculdade onde estuda. Para
usufruir o direito estabelecido no “caput’, devera entregar na sede da APAS, nos meses de
margo e setembro de cada ano, o comprovante de matricula, sempre atualizado.

§ 2°- Na Capital os usuarios PM deverao buscar atendimento no HPM e os demais na CRAZ.
Os usuarios, beneficiarios da CBPM, por for¢a da Lei 452, de 02 de outubro de 1974, deverao
buscar atendimento na CRAZ pelo sistema CBPM X CRAZ (Excluido pela AGE de
28/09/2022).

Artigo 33- Quando em razao da urgéncia ou emergéncia nao for possivel buscar atendimento
nas APAS, HPM ou CRAZ, a APAS da localidade nao atende usuario de outra APAS e
nas demais cidades do Pais, fora do Estado de Sao Paulo, sera aplicada a Tabela de
Reembolso, conforme artigo 35, deste Regimento. (Alterado pela AGE de 22/03/2018)

Paragrafo unico- Para o usuario que frequenta curso de nivel superior ou técnico, fora das
localidades onde ha os prestadores de servigos citados no caput, estende-se os
atendimentos eletivos. Para usufruir o direito estabelecido no “caput” e neste paragrafo,
devera entregar na sede da APAS, nos meses de margo e setembro de cada ano, o
comprovante de matricula, sempre atualizado. (Alterado pela AGE de 22/03/2018)

Artigo 34- Na falta de instalagbes, equipamento ou profissional adequado para diagnosticar
ou tratar a doencga na area de abrangéncia geografica, com prestador de servi¢o contratado,
devidamente comprovado através de relatério do médico assistente e aprovado pelo Servigo
de Auditoria Médica da APAS, o paciente sera encaminhado para tratamento, no Estado de
Sao Paulo, onde satisfizer as necessidades do paciente e for mais conveniente para a
Associagao. (Suprimida pela AGE de 28/09/2022 a parte final do artigo que tratava do
repasse do Hospital Cruz Azul de Sao Paulo).

§ 1°- Exclusiva e excepcionalmente em caso de exame (S.A.D.T.), ndo invasivo, para
diagnosticar a doencga, com parecer favoravel do Médico Auditor da APAS, a critério da
Diretoria e mediante prévia solicitacao escrita do associado titular, podera ser aplicada a
Tabela de reembolso.

§ 2°- As despesas de remocao do paciente serao por conta do associado, exceto se tratar de
remocao inter-hospitalar.
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SECAOV
DO REEMBOLSO

Artigo 35- Nos casos previstos no artigo 33 deste Regimento e paragrafo primeiro do artigo
34, bem como, nos caracterizados como sendo de urgéncia ou emergéncia, quando
comprovadamente nao for possivel a utilizacdo dos recursos constantes da Relacdo de
Prestadores de Servicos, sera aplicada a Tabela de Reembolso, registrada no 2° Oficial de
Registro Civil de Pessoas Juridicas da Comarca de Presidente Prudente (SP) e impressa na
Relagao de Prestadores de Servigos.

§ 1°- Para obtencéo do reembolso, o usuario devera enviar a APAS os originais dos seguintes

documentos:
d) Relatério do médico/odontélogo assistente contendo diagnéstico,
tratamento efetuado, data do atendimento e as condi¢des que caracterizaram a
urgéncia/emergéncia;
e) Recibos individuais quitados dos honorarios
médicos/odontoldgicos. Quando se tratar de pessoa juridica, nota fiscal quitada. Em ambos
os casos deverao ser discriminados os seguintes dados:

¢) Nome completo do paciente;

d) Procedimento e data de sua realizagao;

e) Atuagao do médico/odontélogo (cirurgido, clinico, auxiliar, anestesista e outros);

f) Valor dos honorarios, €;

g) Nome, numero do Conselho Regional e CPF do médico/odontélogo.
f) Conta hospitalar ou de Pronto-Socorro com a discriminagdo do atendimento, inclusive
relacdo de materiais e medicamentos utilizados, apresentando nota fiscal quitada, facultado
a operadora periciar os prontuarios médicos, resguardadas as normas éticas.

§ 2°- O ressarcimento das despesas pelo atendimento na rede de servigcos por
profissionais ou entidades nao contratadas efetua-se, somente para o atendimento em
prontos-socorros hospitalares de casos caracterizados como sendo de urgéncia ou
emergéncia, quando comprovadamente nao for possivel a utilizacao dos recursos
constantes na Relacado de Prestadores de Servigos.

§ 3°- Os documentos (recibos, laudos e relatérios médicos etc) devem ser entregues a APAS,
no prazo maximo de 30 (trinta) dias corridos, contados a partir da data em que ocorrer o
atendimento médico.

§ 4°- O reembolso sera realizado no prazo maximo de 30 (trinta) dias contados da data da
aceitacdo da documentagao apresentada, através de cheque nominal ao usuario titular ou
deposito em conta bancaria fornecida pelo mesmo.
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§ 5°- Se a documentagao nao contiver todos os dados comprobatérios que permitam o calculo
correto do ressarcimento, a APAS pode solicitar do associado, documentagao ou informacgoes
complementares sobre o procedimento a ser ressarcido, no prazo de até 30 (trinta) dias apds
a chegada da documentagédo respectiva, 0 que acarretara um novo prazo de 15 (quinze) dias
Uteis a partir desta entrega, para a efetivacao do pagamento.

§ 6°- Os valores aprovados para ressarcimento s&o pagos ao associado, sendo indispensavel
a apresentacgao de seu CPF(MF) e a obediéncia as normas estabelecidas pela Secretaria da
Receita Federal do Ministério da Fazenda.

_ SECAOVI
DA ADMINISTRACAO E CONTROLE DO ATENDIMENTO

Artigo 36- A APAS fornecera ao associado e dependentes Carteira de Identificacao,
Proposta de Adeséao, Condigdes Particulares do Plano, cépia deste Regimento e do Estatuto
Social.

§ 1°- A APAS cobrara do associado a Taxa de Administragdo conforme anexo “A” por Carteira
de ldentificacdo emitida, inclusive 22 via, do associado ou de seus dependentes.

§ 2°- A Taxa de Administragdo sera reajustada na mesma época e percentual das
mensalidades, respeitado o artigo 46, § 4°.

§ 3% Em caso de perda, extravio, furto ou roubo da Carteira de Identificacdo, a
responsabilidade por seu uso indevido, qualquer que seja o valor das despesas, ficara a cargo
do associado, inclusive apds o desligamento do usuario.

Artigo 37- A APAS divulgara periodicamente a Relagdo dos Prestadores de Servigos,
destinada ao associado.

§ 1°- Quando o usuario utilizar dos prestadores de servigos constantes dessa relagéo, o
pagamento dos servigos sera de responsabilidade da APAS que o fara por conta e em nome
do associado.

§ 2°- A APAS fica reservado o direito de a qualquer tempo, rescindir o contrato com
profissionais e pessoas juridicas contratadas, bem como contratar outros e novos servicos,
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objetivando aprimorar o atendimento, desde que o usuario seja notificado com 30 dias de
antecedéncia. A contratagao e rescisdo contratual com Prestador de Servigos Hospitalares
sera comunicada também a ANS, dentro do mesmo prazo.

§ 3°% Qualquer atendimento apds a rescisdo do contrato previamente divulgado aos
associados, é de exclusiva responsabilidade do usuario.

§ 4°- A responsabilidade da APAS, quanto aos atendimentos iniciados, cessa no ultimo dia
da vigéncia do contrato com o prestador de servigos, correndo a partir dai as despesas por
conta do associado, caso discorde em aceitar outro prestador de servico, se por ela, eventual
e excepcionalmente indicado, ou constante da Relagao de Prestadores de Servicos, exceto
nos casos de internagdes em que o paciente sera mantido internado até sua alta.

Artigo 38- A APAS é competente para realizar pericias médicas, exames e inspecgodes,
visando a fiscalizagdo dos servicos conveniados e, obrigada a apurar eventuais
irregularidades notificadas, por escrito, pelo associado, cientificando-o das medidas tomadas
e sanando as falhas procedentes.

~ SECAO Vil , ,
DOS PROCEDIMENTOS PERICIAVEIS E DA JUNTA MEDICA/ODONTOLOGICA

Artigo 39- A APAS reserva-se no direito de realizar pericia prévia, quando o usuario vier a
submeter-se a procedimentos classificados como periciaveis na sua Tabela de Honorarios
Médicos, concedendo ou nao cobertura em fungao do resultado da pericia e em conformidade
com os termos deste Regimento.

Artigo 40- As divergéncias de natureza médica/odontolégica sobre as coberturas e
atendimentos previstos pelos Planos seréo dirimidas por uma junta constituida de 03 (trés)
médicos ou odontdlogos, conforme a natureza do atendimento, sendo um nomeado pela
APAS, outro pelo usuario e um terceiro desempatador, escolhido pelos dois nomeados, cuja
remuneragao ficara a cargo da APAS.

Paragrafo unico- Se nao houver acordo na escolha do médico/odont6logo desempatador, a
sua designagao sera solicitada a ANS.

CAPITULO IX
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DO PLANO DE SAUDE, ENCARGOS FINANCEIROS DO ASSOCIADO E REAJUSTES,
DA SUB-ROGACAO E NOVACAO
SECAO|
DO PLANO DE SAUDE

”

Artigo 41- Os Planos de Saude da APAS sao os denominados “Amarelo”, “Azul” e “Branco”,
com cobertura de servigos médico, ambulatorial, hospitalar com obstetricia e odontoldgico.
Outros Planos poderéao ser criados de acordo com a necessidade da Associacdo. (Alterado
pela AGE de 19/10/2021).

Paragrafo Unico- Revogado pela AGE de 19/10/2021

SECAO I
DOS ENCARGOS FINANCEIROS DO ASSOCIADO

Artigo 42- - De acordo com a idade de cada um dos usuarios, a partir de 01 de janeiro de
2022, vigorarao os planos Amarelo, Azul e Branco, com encargo financeiro mensal para o
associado, de acordo com o Plano que integrar, nos termos do artigo 8° do Estatuto Social,
sendo sua adesao obrigatéria para poder inscrever qualquer de seus dependentes.
(Alterado pela AGE de 19/10/2021).

§ 1°- (Revogado pela AGE de 29/10/2021).

§ 2°- (Revogado pela AGE de 29/10/2021).

§ 3% O Plano Azul é para os dependentes agregados e empregados da APAS e seus
dependentes, com faixas etarias de acordo com a Resolucdo RN N° 63, de 22/12/03.
(Alterado pela AGE de 18/03/2014)

I- Os empregados da APAS, enquanto no servigo ativo terdo desconto de 50% (cinquenta por
cento) no valor das mensalidades. O desconto ndo é extensivo a seus dependentes.

§ 4°- A partir de 01 de janeiro de 2022, o Plano Amarelo sera para Policiais Militares do Estado
de Sao Paulo, do servico ativo e inativos; e Pensionistas Militares da Sao Paulo Previdéncia
(dependente de Policial Militar falecido) e respectivos cOnjuges ou companheiro(a) e
filho(a)(s). (Alterado pela AGE de 19/10/2021).
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§ 4°A- O Plano Branco ¢ para o Usuario Dependente inscrito no quadro associativo da APAS,
na data do 6bito do Associado. (Alterado pela AGE de 19/10/2021).

§ 4°B- O dependente agregado do Plano Azul, devera ter como titular financeiro, o Associado
a que ele se agregar. (Alterado pela AGE de 19/10/2021).

§ 5°- As faixas etarias dos Planos nos termos da Resolu¢ao CONSU N° 6, de 03 de novembro
de 1998 e Resolucdo RN N° 63, de 22 de dezembro de 2003, sio:

Resolugdo CONSU N° 6 Resolugdo RN N° 563

1 - até 17 anos;
| 0 a 18 anos;

2 -de 18 a 29 anos; Il 19 a 23 anos:

. 1l 24 a 28 anos;

3 -de 30 a 39 anos; v 29 a 33 anos.

4 - de 40 a 49 anos; \ 34 a 38 anos;

VI 39 a 43 anos;

S - de 50 a 59 anos; VI 44 a 48 anos;

VIII 49 a 53 anos;

6 - de 60 a 69 anos; IX 54 a 58 anos:
7 - de 70 anos acima X 59 anos ou mais

I- Mensalidade: sera individual e por faixa etaria, conforme estabelece o anexo “B”, para os
Planos, Amarelo, Azul e Branco;

lI- Coparticipacao: Conforme estabelece o anexo “C”.

Artigo 43- Os procedimentos odontolégicos de cobertura pela tabela da ANS que os usuarios
tém direito, serdo prestados pela APAS, quando nao houver o servico de cobertura no
consultério APAS, serao prestados por profissionais tecnicamente capacitados, indicados
pela responsavel técnica do consultério Odontolégico APAS. Sendo os valores da
coparticipacao definidos em Assembleia Geral. (Alterado pela AGE de 21/08/2024).

Paragrafo Unico: A coparticipacdo sobre tratamento com custo até R$ 1.000,00 (um mil
reais), sera de 40% (quarenta por cento) e para tratamento de maior custo, sobre o que
passar de R$ 1.000,00 (um mil reais), 30% (trinta por cento); mediante pagamento por
transferéncia bancaria utilizando a chave PIX ou pagamento por meio de Cartdo de Crédito,
podendo parcelar em até 12 (doze) prestagcées mensais, mediante taxa de administragcéo de
5% (cinco por cento), ficando o associado isento desta taxa se o pagamento for a vista, por
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meio de cartdo de débito, crédito ou utilizando a chave PIX. (Alterado pela AGE de
26/03/2024).

Artigo 44- Os percentuais de acréscimo por deslocamento de faixa etaria dos planos Azul,
Amarelo e Branco, séo: (Alterado pela AGE de 19/10/2021)

TABELA DE MENSALIDADE — ANEXO “B”
% DE ACRESCIMO DE
DESLOCAMENTO PLANO AMARELO PLANO AZUL PLANO BRANCO
Da faixa 1 para a faixa 2: 22,1115% 22,1152% 30,20%
Da faixa 2 para a faixa 3: 33,7229% 33,7154% 25,40%
Da faixa 3 para a faixa 4: 7,3396% 11,4254% 11,45%
Da faixa 4 para a faixa 5: 9,8494% 9,8399% 9,85%
Da faixa 5 para a faixa 6: 17,2891% 17,2817% 17,26%
Da faixa 6 para a faixa 7: 6,9409% 6,9476% 6,96%
Da faixa 7 para a faixa 8: 30,2553% 30,2607% 30,25%
Da faixa 8 para a faixa 9: 53,9297% 51,3560% 51,37%
Da faixa 9 para a faixa 10: 17,7039% 19,7086% 19,71%

I- Mensalidade: sera individual e por faixa etaria, conforme estabelece o anexo “B”, para os
Planos, Amarelo, Azul e Branco;

[I- Coparticipagao: Conforme estabelece o anexo “C” (Alterado pela AGE de 19/10/2021);

TABELA DE COPARTICIPACAO — ANEXO “C”

Consulta R$ 26,00
Exames que a APAS paga até R$ 20,00 (Paciente néo internado) R$ 10,00
Exames que a APAS paga de R$ 20,01 a R$ 40,00 (Paciente nao R$ 15.00
internado) '

Exames que a APAS paga de R$ 40,01 a R$ 100,00 (Paciente nao R$ 30.00
internado) '

Exames que a APAS paga acima de R$ 100,01 (Paciente néo internado) R$ 80,00
Sessao de Fonoaudiologia R$ 10,00
Sessao Nutricionista R$ 14,52
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Sessao de Terapia Ocupacional R$ 10,00
Sessao de Psicoterapia Individual R$ 10,00
RPG — Reeducacéo Postural Global R$ 10,16
Hidroterapia R$ 5,81
Consulta com fisioterapeuta R$ 4,62
Fisioterapia (acima de 30 sessdes/ano) R$ 6,00
Internacgao/diaria (acima de 30 dias) R$ 10,00
Curativo de Paciente ndo internado R$ 32,20
Vacina disponibilizada em Campanha pela APAS R$ 5,00

. . . o 30% DO
Cirurgia Refrativa (Miopia) CUSTO
Tratamento odontolégico: Consultério proprio (Sede APAS), valores sujeitos a avaliagao
odontolégica prévia.

Artigo 45- Os pagamentos serao realizados através de descontos em folha de pagamento
(holerite) da PM, para os Policiais Militares e da CBPM, para os Pensionistas. A critério da
Diretoria e com comunicacgéo prévia ao associado os pagamentos poderdo ser através de
desconto em Conta Corrente Bancaria ou pagamento por Boleto Bancario. A principio, o
pagamento das mensalidades e coparticipagdes dos dependentes agregados, sera através
de desconto em conta corrente ou boleto bancario e excepcionalmente em folha de
pagamento, a critério da APAS.

§ 1°- O pagamento dos débitos com a APAS devera ser efetuado até a data de seu
vencimento. Apos esta data, havera multa de 2% (dois por cento), sobre o valor a ser pago,
acrescido de juros de mora de 0,033% (trinta e trés milésimos por cento) ao dia de atraso,
correspondente a 1% (um por cento) ao més e atualizagcdo monetaria de acordo com indice
Nacional de Pregos ao Consumidor Amplo - IPCA, do Instituto Brasileiro de Geografia e
Estatistica - IBGE, até o efetivo pagamento. (Alterado pela AGE de 21/08/2018)

§ 2°- A falta de quitacao dos débitos com a APAS, em seus vencimentos, podera acarretar a
suspensao do atendimento até o efetivo pagamento, com os acréscimos estabelecidos no §
1°. No sexagésimo primeiro dia posterior a data do vencimento do débito, ocorrera o
cancelamento do plano de saude. O associado sera comprovadamente notificado do débito
e da consequéncia acima, até o quinquagésimo dia de atraso ou com antecedéncia minima
de 10 (dez) dias antes do cancelamento do plano de saude, ndo cabendo qualquer restituicao
de custos mensais anteriormente pagos. (Alterado pela AGE de 21/08/2018)

§ 3° O nao recebimento pelo usuario titular da ficha de compensacgao dentro do prazo de
pagamento, ndo o isenta da responsabilidade quanto ao pagamento da mesma, devendo
este fato ser notificado em tempo habil a APAS, para a devida regularizagao, sendo que tal
inobservancia implicara na automatica aplicacdo de todas as condigbes que regem o
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presente Regimento, inclusive no tocante ao seu cancelamento por falta de pagamento,
valendo o Estatuto e o presente Regimento de Titulo Executivo Extrajudicial, e o valor devido
sera comprovado mediante extrato assinado pelo Diretor-Presidente e 1° Diretor-Tesoureiro.

§ 4°- O pagamento antecipado dos custos mensais nao elimina nem reduz os prazos
de caréncia estabelecidos no artigo 7° do presente Regimento.

SECAO 1l
DOS REAJUSTES

Artigo 46- As Mensalidades serdo reajustadas em observancia as determinacoes da ANS,
sempre que houver necessidade para a manutengao da APAS, tendo como data-base para
os reajustes o dia 1° de setembro de cada ano. (Alterado pela AGE de 21/08/2024)

§ 1°- Ocorrendo alteracao na idade de cada um dos usuarios, que signifique deslocamento
para outra faixa etaria, esta sera considerada para efeito de cobranca dos custos mensais a
partir do més de aniversario em que o usuario complete idade em que ocorra a alteragdo. A
cada deslocamento de faixa etéria, os custos vigentes terao acréscimo acima da variacao de
valor prevista no “caput”, conforme paragrafo 3° do artigo 42 e anexos “B” e “B1”.

§ 2°- (Revogado pela AGE de 19/10/2021)

§ 3° Os demais encargos financeiros sofrerao reajustes na mesma proporcao e data das
mensalidades, exceto as deliberacbes diferentes da Assembleia Geral.

§ 4°- (Revogado pela AGE de 28/09/2022)

SECAO IV
DA SUB-ROGACAO E NOVACAO

Artigo 47- Efetuado o atendimento por qualquer cobertura prevista neste Regimento a APAS
ficara automaticamente sub-rogada, até o valor despendido, em todos os direitos e agées que
competirem ao usuario titular ou seus dependentes contra terceiros, obrigando-se o usuario
titular a facilitar os meios ao pleno exercicio desta sub-rogagéo.
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Artigo 48- Qualquer concessao praticada pela operadora no tocante a cobertura do plano de
saude, n&do se constituira em qualquer alteracdo do presente Regimento, bem como nao
caracterizara qualquer direito adquirido pelo usuario.

CAPITULO X
DOS ORGAOS

Artigo 49- Constituem Orgdos da APAS:

I- Assembleia Geral;
IlI- Diretoria;
I1l- Conselho Fiscal.

SECAO|
DA ASSEMBLEIA GERAL

Artigo 50- A Assembleia Geral tem composigcédo e poderes nos termos dos artigos 17 a 26
do Estatuto Social.

SECAOI
DA DIRETORIA

Artigo 51- A APAS tem como 6rgao de execugao com poderes nos termos do Estatuto Social,
a Diretoria integrada por:

a) Diretor Presidente;

b) Diretor Vice-Presidente;

c) 1° Diretor Secretario;

d) 2° Diretor Secretario;

e) 1° Diretor Tesoureiro;

f)  2° Diretor Tesoureiro;

g) 1° Diretor de Patrimbnio;

h)  2° Diretor de Patrimonio;

i) Diretor de Relacdes Publicas.

Artigo 52- Para o desempenho de suas fung¢des a Diretoria conta com os Departamentos
Administrativo e Técnico.
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Paragrafo unico: A critério da Diretoria outros Departamentos poderdo ser criados para
satisfazer as necessidades operacionais da APAS.

) ~ SECAOIII
DAS ATRIBUICOES E COMPETENCIA DA DIRETORIA E SEUS DEPARTAMENTOS

Artigo 53- Ao Diretor-Presidente, além do previsto no Estatuto Social, compete:

I-Controlar o comparecimento dos membros da Diretoria nas reunides;

[I- Determinar a instauracao de procedimento, visando apurar a situagao de arrimo de familia
e eventuais irregularidades na Administracao ou nas relagdes do Associado com a APAS;
lll-Manter ligacbes constantes com entidades e profissionais prestadores de servicos a
APAS, visando o melhor atendimento aos associados.

Artigo 54- Ao Diretor Vice-Presidente, além das atribuicdes previstas no Estatuto, incumbe:

a) Coordenar e Supervisionar, diretamente os encargos e trabalhos dos Departamentos
Administrativo e Técnico;

b) Manter o Diretor Presidente informado das decisbes tomadas durante seu impedimento;
c) Zelar pela funcionalidade do disposto no presente Regimento Interno.

Artigo 55- Ao 1° Diretor Secretario, além das atribuicées previstas no Estatuto, incumbe, a
Chefia da Secretaria do Departamento Administrativo e Chefia do Departamento Técnico.

Artigo 56- Ao 1° Diretor Tesoureiro, além das atribui¢des previstas no Estatuto, incumbe a
chefia da Tesouraria do Departamento Administrativo.

Artigo 57- Aos Diretores de Patrimédnio e Relagdes Publicas, além do previsto no Estatuto,
incumbem o desempenho de fungdes especificas de seus cargos a critério da Diretoria.

Artigo 58- A Diretoria coordenara e fiscalizard as atribuicbes de seus representantes
subordinados, funcionarios da APAS, fornecendo-lhes meios e orientacbes técnicas e
administrativas para o bom desempenho de suas funcoes.

Paragrafo Unico- Com a finalidade exclusiva de impedir o nepotismo, ndo sera contratado
como empregado(a) da APAS, parente até 3° grau, cénjuge e companheiro(a) de Policial
Militar ou Pensionista da CBPM, tendo em vista que os que nao sao, poderdo a qualquer

tempo ser associados.
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Artigo 59- As atividades da Secretaria do Departamento de Administragao sao:

I- Recepcao e telefonista;

II- Emissao de guias para atendimento médico, hospitalar e ambulatorial;

lll-Elaboragédo de Termos de Adesédo com associados;

IV-Elabora¢do de documentos de incluséo e exclusao de usuarios;

V- Comunicagdo de alteragdes do quadro de associado aos 6rgaos competentes;
VI-Elaboracao de documentos a serem encaminhados a ANS;

VII- Controle e escrituracéo dos livros existentes na APAS;

VIll- Controle das Pastas Individuais dos associados e prestadores de servigos;

IX- Servico de limpeza das instalagbes da APAS;

X- Controle dos materiais permanentes e de consumo da APAS em colaboragdo com o
Diretor de Patrimonio;

XI- Elaboragao do Informativo em colaboragao com o Diretor de Relagbes Publicas;

Xll- Recebimento dos Faturamentos dos prestadores de servigos e correspondéncias;
Xlll- Conferéncia e digitagdo dos faturamentos em conjunto com o Departamento Técnico;
XIV- Outros servicos relacionados a Secretaria.

Artigo 60- As atividades da Tesouraria do Departamento de Administracéo sao:

a) Movimentagao bancaria;

b) Elaboracdo e controle das relagcoes de pagamentos das mensalidades, coparticipacgao,
taxa de adeséao e taxa de administracio;

¢c) Remessa das relagbes de descontos em folha de pagamento dos associados para a
PMESP e CBPM e se for o caso para os Bancos;

d) Conferéncia e controle das relagdes de descontos efetuadas em folha de pagamento ou,
através de conta corrente dos associados ou boleto bancario;

e) Elaboragao da relagao de pagamentos aos Prestadores de Servicos;

f) Pagamento aos fornecedores, prestadores de servigos e empregados;

g) Outros servigos relacionados a Tesouraria.

Artigo 61- As atividades do Departamento Técnico séo;

I- Assessorar no estudo para elaboracéo de contratos com prestadores de servicos;

[I- Avaliar as solicitagdes médicas para litotripsia, exames de alto custo e cirurgias eletivas,
emitindo parecer prévio para autorizagao;

lll- Visitar os pacientes internados e controlar as internacoes;

IV- Auditar e analisar as contas recebidas dos prestadores de servigos;

V- Elaborar e remeter relatério de glosas aos prestadores de servigos;

VI- Outros Servicos relacionados ao Departamento Técnico.

Artigo 62- Fica criado o cargo de Gerente Administrativo, ndo eletivo, com vinculo
empregaticio, que servira de ligacéo entre os Departamentos e a Diretoria, ao qual incumbe
desempenhar as fungdes normais de seu cargo.

SECAO IV
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DO CONSELHO FISCAL

Artigo 63- O Conselho Fiscal com as competéncias estabelecidas no artigo 39 do Estatuto
Social, tem a seguinte composicéo:

I- Presidente;

[I- 01 (um) relator;

[11-03 (trés) membros, composto por 03 (trés) conselheiros;
V- 02 (dois) suplentes.

Paragrafo Unico- Nos casos do artigo 39, § 3° do Estatuto Social o Presidente do
Conselho Fiscal nomeara substituto, dentre os suplentes e solicitara ao Diretor
Presidente da APAS a convocacido de Assembleia Geral Extraordinaria com poderes
do artigo 19, letra “b”, também do Estatuto.

Artigo 64- Ao Presidente do Conselho Fiscal, compete:
a) Controlar o comparecimento dos membros do Conselho Fiscal as reunides;

b) Convocar e presidir as reunides do Conselho Fiscal;

c) Determinar ainstauracao de procedimento, visando apurar a situacao de arrimo de familia
e eventuais irregularidades na Administracdo ou nas relacdes do Associado com a APAS,
nos casos do artigo 9°, § 1° deste Regimento;

d) Nomear substituto para preencher cargo de conselheiro;

e) Apresentar ao Diretor Presidente em tempo habil, o relatério e parecer do Conselho Fiscal
sobre o balango anual e contas da Diretoria para ser votado pela Assembléia Geral Ordinaria.

Artigo 65- Ao Relator, compete:

I- Auxiliar o Presidente em suas atribuicdes;

[I- Substituir o Presidente em seus impedimentos;

[lI-Manter o Presidente informado das decisbes tomadas durante seu impedimento;

IV- Assessorar e orientar os demais membros do Conselho Fiscal;

V- Elaborar a ata da reunido do Conselho Fiscal;

VI- Comunicar aos membros do Conselho Fiscal, o local, data e hora, de inicio das reunides
convocadas pelo Presidente;

VII- Ter sob sua guarda os livros e documentos relativos as atividades do Conselho Fiscal.

Artigo 66- Aos Membros do Conselho Fiscal compete:

a) Participar das reunides convocadas por seu Presidente;

b) Auxiliar o Presidente nas atividades do Conselho e de acordo com sua consciéncia
manifestarem-se sobre as contas, balancos e relatérios mensais da Diretoria.

Artigo 67- Aos Suplentes do Conselho Fiscal, compete assumir o cargo de Membro do
Conselho Fiscal, quando nomeado pelo seu Presidente, nos termos do artigo 63, Paragrafo
Unico, deste Regimento.
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CAPITULO XI

DAS DISPOSICOES GERAIS E TRANSITORIAS
Artigo 68- O presente Regimento podera ser alterado a qualquer tempo pela Assembleia
Geral.

Presidente Prudente, 21 de agosto de 2024.

FLAVIO DE OLIVEIRA MARTINEZ

Diretor-Presidente

ALESSANDRA MORENO PAULA FIDELIS
OAB/SP 138.274
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