IMPLANTE DENTARIO I,Jk |

FioSaude

FASE CIRURGICA |

CRITERIOS DOS PROCEDIMENTOS IMPLANTO/CIRURGICO FASE |

IDADE AUDITORIA DOCUMENTACAO
Apos realizacéo de A partir de 21 Inicial e Final desta || — Atestado de sanidade
exames clinicos, (vinte e um) fase I, com periodontal ( emitido por
radiogréficos e anos documentacao periodontista);
laboratoriais. Il — Exames laboratoriais

[Il - Risco Cirargico

IV — Panoramica (com
tracado basico para
implantes, sobre a
Panoramica) , Periapical;
V — Relatorio técnico
indicando tipo e tamanho
dos Implantes;

VI — Tomografia em casos
especificos.

FASE CIRURGICA I

CRITERIOS DOS PROCEDIMENTOS CICATRIZADOR/CONEXAO MODULO I

IDADE AUDITORIA DOCUMENTACAO
Maxilar Superior: A partir de 21 Inicial com | — Periapical (Modulo I);
04(quatro) a 06 (seis) (vinte e um) radiografias Il — Periapical atual.
meses apoés a realizacdo | anos especificas a area.

do modulo |

Mandibula: 03(trés) a
06(seis) meses apds a
realizacdo do modulo |

FASE PROTETICA 11l

CRITERIOS DO PROCEDIMENTO PROTESE SOBRE IMPLANTE (Unitéaria ou Fixa)

IDADE AUDITORIA DOCUMENTACAO
O(zero) a1l (um) més A partir de 21 | Inicial e Final com | — Periapical (Médulo I1);
apos a realizacdo do (vinte e um) radiografias
maodulo |l anos periapicais
especificas ou
panoramica.

REGRAS GERAIS:

1- Nas auditorias (Inicial, Intermediaria e final), € obrigatorio apresentar ao auditor, toda documentagéo
especificada na parametrizacéo dos procedimentos;

2- No relatorio técnico simplificado, deverdo ser informados o sistema e tipo e tamanho de implante a
ser utilizado;



3- Toda a documentacdo devera ser datada; as radiografias e exames que excederem o periodo de 06
seis meses deverao ser refeitas;

4- Todos o0s materiais necessarios, ja estado incluidos no valor do ato cirargico dos médulos | e Il;

5- O atestado de sanidade periodontal devera ser emitido por profissional especializado em
periodontia;

6- O risco cirtrgico devera ser emitido pelo Médico Clinico Geral ou Cardiologista;

7- Para autorizagdo do modulo II, deverao ser respeitados 0s seguintes prazos:
Implantes Superiores —de 04 a 06 meses ao ato executado do modulo I;
Implantes inferiores — apoés trés (03) meses ao ato executado do modulo .

8- Acima de quatro implantes, todo o processo deve passar primeiro pela Auditoria Interna, para que
depois seja liberado para auditoria presencial no local de base do beneficiario, acompanhado de
todos os exames solicitados.

9- Baseado em evidéncias cientificas de eficacia e resposta do enxerto 6sseo, nos casos de
enxerto 6sseo em bloco, enxertos de grandes areas, levantamento de seio maxilar, o profissional
deve aguardar o periodo de osteointegracdo do enxerto, para num segundo momento realizar o
implante dentario propriamente dito.

Implantes Superiores — a partir de quatro (04) meses do ato executado de enxerto 6sseo.
Implantes inferiores — a partir de trés (03) meses do ato executado de enxerto 6sseo.

INSTRUCOES:

As instrucdes abaixo especificadas, devem ser seguidas, obrigatoriamente, pelos credenciados, a fim de
facilitar o fluxo operacional relativo aos atendimentos prestados aos beneficiarios da FIOSAUDE

| — Realizar Leitura minuciosa do manual operacional do dentista da operadora, bem como do Cdédigo de
Etica Odontoldgica, dispositivos essenciais para a obtencédo de um sistema mais eficaz.

Il - As radiografias realizadas devem estar sempre nitidas, sem ranhuras e riscos, e devidamente
acartonadas com os registros devidos (ex: nome do paciente, regido envolvida, data da execucéo, etc.). O
atendimento fora destas especificac6es podera promover o estorno dos valores ja recebidos, bem como
inviabilizara o pagamento e/ou liberagédo de procedimentos técnicos relacionados a tomada radiogréfica.

- Ndo serd aceita a fragmentacdo em diferentes guias de atendimento- guiasTISS, com
planejamentos que envolvam protese. Excegdo: paciente com necessidade de varios trabalhos;
trabalho(s) que ultrapasse(m) um periodo intervalar de 90 dias para sua conclusao; trabalhos executados
paralelamente por diferentes profissionais. Recomendamos, assim, que no momento da solicitacdo da
autorizacao sejam informados todos os possiveis procedimentos técnicos para a reabilitacdo do elemento
dentério; ou hemi-arco ou do segmento selecionado (ex: é obrigatéria a solicitacdo de Unica autorizacao
para todos os procedimentos necessérios a recuperagdo completa protética do dente ou dos dentes
comprometidos no hemi-arco envolvido no tratamento).

IV- O prontuario clinico deve estar sempre atualizado, pois podera a qualquer momento ser solicitada a
sua copia, seja por parte do paciente ou seu representante legal, seja pelo auditor fixo ou volante da
empresa ou, ainda, pelo setor técnico do Plano Odontotoldgico.

V- No caso de clinicas odontol6gicas (pessoa juridica), sempre que houver mudan¢a no quadro de
profissionais as mesmas deverdo comunicar imediatamente ao Plano Odontotolégico, enviando
correspondéncia registrada com o curriculo anexo. O especialista substituto devera estar registrado no



CFO. Somente depois de concluida a analise prévia do Plano Odontotoldgico e a devida autorizacao é que
serdo permitidos os atendimentos pelo novo profissional.

VI- Deverdo ser solicitados em uma unica guia TISS. todos os casos que envolvam procedimentos de
Prevencéo e Dentistica e que ndo necessitem de mais de 90 dias para conclusdo do tratamento.

VII- Nao é permitido que intervencfes técnicas sejam executadas por terceiros ndo cadastrados no
convénio, somente pelo profissional credenciado/cadastrado, nunca por seus auxiliares e designados
(ex: instalacdo e ou manutencdo de aparelhos ortoddnticos ou casos de execucdo de atos técnicos
operatérios e restauradores).

VIII- Nao podera haver cobranca adicional sobre procedimentos cobertos pelo convénio.

IX- Nos planejamentos selecionados para auditoria técnica da qualidade deverdo ser anexadas e
enviadas ao auditor todas as radiografias pertinentes ao caso.

X- Nos casos de auditoria final sobre trabalhos de Préteses Fixas, Removiveis ou Totais, 0s pacientes s6
poderdo ser encaminhados ao auditor apds sete dias da cimentacdo e/ou instalagdo por parte do
profissional executor.

XI- Em casos de auditoria final sobre atos cirlrgicos realizados, os pacientes sé poderdo ser
encaminhados ao auditor apds 10 dias da intervencao operatéria realizada.

XII- O procedimento Consulta de Condicionamento Psicolégico sé podera ser solicitado nos casos de
atendimento a pacientes especiais (utilizar como referéncia a classificacdo de GRUSPUN). Limitado a trés
ocorréncias no periodo de 12 (doze) meses.

XIlI- Nao podera ser solicitado por parte do credenciado nenhum procedimento por analogia para
viabilizar atos e materiais ndo cobertos.

XIV- Atencao especial na hora da realizacdo e na cobranca de trabalhos realizados com materiais em
resina fotopolimerizavel, cerbmeros e porcelana pura (devido a similaridade estética momentéanea).

XV- As restauracdes fotopolimerizaveis e de amalgama devem ser solicitadas utilizando a classificagédo de
Black, independentemente do nimero de faces envolvidas. (ex: cavidades com solucédo de continuidade
gue envolva duas ou mais faces deverdo ser enquadradas somente com 01 (uma) restauracao por dente).

XVI- Todas as cobrancas de urgéncia deverdo ser acompanhadas de relatério técnico que motivou o
atendimento (*agendamentos de Ultima hora e ou encaixes ndo programados nhas agendas para
intervencgdes eletivas ndo serdo considerados como atendimento de urgéncia).

XVII- Todas as ndo adequacdes e ndo conformidades diagnosticadas serdo registradas pelo auditor
odontoldgico no sumario de evidéncia e serdo entregues ao setor de controle de qualidade odontoldgica
do Plano Odontotoldgico.

XVIII- Havendo discordancia e/ou restricdo temporaria emitida pelo auditor sobre os procedimentos
propostos ou realizados pelo credenciado a mesma sera comunicada através do uso de uma
codificacdo (CONACO) enviada em anexo. O credenciado, frente ao cddigo enviado pelo auditor, traduzira
e aplicara as disposicGes e acbes corretivas necessarias ao caso. Caso exista alguma davida sobre o
parecer da auditoria, deverd o credenciado entrar em contato com o auditor ou enviar relatério técnico
fundamentado para o mesmo.

*O ndo cumprimento das normativas contidas nos itens IV, VIl e VIIlI sera também enquadrado como
infracdo ética odontolégica.

Lembramos aos parceiros credenciados que as acdes de melhoria continua e auditorias clinicas e
documentais executadas pela empresa objetivam avaliar o grau de conformidade e adequacdo da
qualidade de servigos prestados aos beneficiarios do Plano Odontotolégico. Essas acgdes visam atender
aos requisitos de qualidade do Plano Odontotoldgico, bem como aos dispositivos compulsorios contidos
nas resolucdes 42/03 e 20/01 do CFO.
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