REGULAMENTO CABESP
ASSISTENCIA DOMICILIAR

CAPITULO |

| - Do Objetivo

Art. 1° Proporcionar ao paciente, com em condi¢des de alta
hospitalar, a continuidade do tratamento em seu nicleo
familiar, conforme indicacdo médica, buscando melhor
recuperacdo e/ou estabilizacdo clinica e reduzindo o risco de
infeccdo hospitalar.

CAPITULO Il

Il - Dos Beneficiarios Elegiveis

Art. 2° Poderdo participar desse Programa, os usudrios dos
planos da Cabesp. Sdo elegiveis os usudrios dos planos da
CABESP que preencham requisitos definidos por protocolos
clinicos reconhecidos, tais como: ABEMID e NEAD (anexo 1 e 2).
Art. 3° Ndo serdo elegiveis para este Programa os pacientes
que necessitem de manutencdo de cuidados basicos (banho,
oferta de medicacdo oral ou por sonda, mudanca de dectbito,
auxilio nas atividades de vida didria ou vigilancia), casos em
que se indica cuidador a ser providenciado pela familia.

§ 1° Ainscricdo de um beneficidrio no programa sera feita por
indicacdo dos médicos auditores e/ou por solicitacdo do
médico responsdvel com encaminhamento de relatério
detalhado (Protocolo de Inscricdo para Assisténcia Domiciliar)
fornecido pela CABESP que identifique condicbes de alta
hospitalar, para continuidade do tratamento no domicilio.

§ 2° Serdo elegiveis para este Programa, mediante critérios
técnicos constantes do protocolo de inscri¢do para assisténcia
domiciliar, os pacientes com internacdes prolongadas ou
reinternacOes frequentes, doencas neuroldgicas incapacitantes,
doencas  terminais,  doencas  mdsculo-esqueléticas,
complicagbes pulmonares, e outras patologias, que necessitem
de procedimentos especificos de enfermagem (procedimentos
invasivos).

§ 3° Ndo serdo elegiveis para este Programa, os pacientes que
necessitem de manutencdo de cuidados bésicos ou vigilancia.
Nestes casos a enfermagem atuard no sentido de orientar /
educar o Cuidador indicado pela Familia.
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CAPITULO 11l

lll - Das Modalidades De Home Care Assisténcia
Domiciliar

Art. 3° Art. 4° Sao modalidades de Home Care:

a) Internacao domiciliar: considerada como intensidade
maxima de cuidados nos parametros de uma rotina
hospitalar, para um ambiente residencial, tais como:
terapéuticos, equipamentos,
materiais e medicamentos, visitas médicas.

b) Procedimentos de Enfermagem: 24 hs. /12 hs. /8 hs. /
6 hs., considerados como intensidade média de cuidados.

c) Procedimentos de Enfermagem: 3hs / 2hs.
atendimentos domiciliares nos parametros de ambulatério,

enfermagem e cuidados

tais como: Curativos especializados, Oxigenoterapia e
Antibioticoterapia.
d) Quando de indicacdo técnica e avaliacdo da Equipe Home
Care da CABESP ou de profissionais por ela indicados,
poderdo ser concedidos os seguintes atendimentos:

o dadrea de Salde Mental / Reabilitacdo;

o de Fisioterapia (respiratoria e motora);

e de Acompanhamento Nutricional;

e de Tratamento Odontoldgico (exceto Plano PAP).
I - Internacdo Domiciliar
Conjunto de atividades caracterizadas pela atencdo em
tempo integral: internacdo 24h com e sem ventilacdo
mecdnica, destinada a pacientes com quadro clinico
complexo e necessidade de tecnologia especializada de
recursos humanos, equipamentos, materiais, medicamentos,
atendimentos de urgéncia/emergéncia.
Il - Atendimento Domiciliar
atividades em
programadas ou atencdo em tempo parcial: periodos de 12h

Conjunto  de carater  ambulatorial,
ou 6h, curativos e aplicacdo de medicamentos endovenosos,
englobando a¢es continuadas de cardter preventivo e/ou

assistencial com participacdo de equipe multiprofissional.



1l - Atencao Domiciliar

Conjunto de acBes de promocdo da salde que visam a
preven¢do de doencas e suas complicacdes abrangendo, além
de visita multiprofissional, a reabilitacdo desenvolvida no
domicilio. Compreende monitoramento clinico e reabilitacdo.

CAPITULO IV

V - Do Programa da Assisténcia Domiciliar

Art. 4° Sob autorizacdo e acompanhamento de familiares, o
domicilio sera visitado sempre que necessario pela Equipe
Home Care da CABESP, ou por profissionais habilitados
indicados pela CABESP.

Art. 5° Uma vez aprovado o local onde se instalara o(a)
paciente, os familiares serdo instruidos sobre o Programa,
tendo um familiar como responsdvel e um cuidador.

§ 1° A CABESP fornecera um documento que deverd ser
assinado pelo responsdvel do paciente e pelo cuidador
indicado pela familia (Termo de Anuéncia e Responsabilidade),
onde serdo definidas as coberturas do Programa.

§ 2° Com o inicio do tratamento, serdo realizadas visitas
domiciliares periddicas a critério da CABESP.

Art. 6° A CABESP se responsabiliza em fornecer os recursos
técnicos e de acompanhamento aos pacientes, desde que
tenham sido previamente definidos e acordados entre as
partes envolvidas.

Art. 7° Os servicos de assisténcia domiciliar serdo realizados
por empresa(s) ou profissionais habilitados indicados pela
CABESP, que podem ser seus proprios técnicos, da sua rede
credenciada ou os especificamente contratados para este
Programa.

Art. 8° A cobertura integral dos materiais e medicamentos
prescritos sera autorizada pela CABESP somente para o0s casos
de internacdo domiciliar, com indicacBes técnicas necessarias
para os procedimentos terapéuticos indispensdveis ao
paciente, seja por fornecimento direto ou pelo sistema de
reembolso.
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§ 1°- Quando o produto estiver em falta, deverd ser indicado
outro similar.

§ 2° - Ndo terdo cobertura os materiais e medicamentos,
considerados prescricdo rotineira pela CABESP, quando o
paciente estiver sendo assistido por uma das modalidades de
Procedimentos de enfermagem domiciliares especificos,
assim como 0s ndo prescritos pelo médico.

Art. 9° Os familiares deverdo comunicar de imediato a
CABESP sobre qualquer modificacdo no quadro clinico do
paciente ou do tratamento sugerido no Programa.

Art. 10 O Programa Home Care serd coberto por meio de:

e Reembolso dos gastos, cumpridas as condi¢fes deste
regulamento e do regulamento préprio (reembolso);
direto pela CABESP, com
especializadas nesse tipo de servico, quando o

e (onvénio empresas
pagamento serd por crédito em conta corrente no
Banespa.

Art. 11 Cobertura de Remocdes - sempre que houver

indicacdes, seja do hospital para domicilio ou vice-versa, com

prévia autorizacdo da CABESP.

Art. 5° Nos casos em que o beneficidrio se encontre em

internacdo hospitalar o médico responsavel deverd

encaminhar relatorio detalhado, através do Protocolo de

Inscricdo para Assisténcia Domiciliar (anexo 3), fornecido

pela CABESP, que identifique condicdes de alta hospitalar

para continuidade do tratamento no domicilio.

Art. 6° Serdo avaliadas as condi¢des gerais do ambiente de

atendimento para continuidade do tratamento verificando

condicBes tais como: instalacdes elétricas, suprimento de
agua potavel, meios de comunicacdo, facilidade de acesso
para veiculos e ambiente com janela.

§ Unico - CondicBes inadequadas do ambiente onde sera

realizado o atendimento constituirdo fatores impeditivos

para sua implantacdo.
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Art. 7° Ap0s inicio do atendimento a CABESP emitird termo de
anuéncia via correio constando nome do responsdvel pela
prestacdo de servico, modalidade de atendimento, nome do
familiar responsdvel e do cuidador (Anexo 4). O documento
deverad ser assinado pelo responsdvel e deixado no prontudrio
que permanecerd na residéncia.

Art. 8° Na modalidade INTERNACAO E ATENDIMENTO é
imprescindivel a existéncia de um Cuidador para a implantacdo
do Programa.

§1° 0 Cuidador poderad ser da prépria familia ou designado por
ela para acompanhar o paciente durante sua internacdo ou
atendimento domiciliar.

§2° O Cuidador é responsavel e referéncia para troca de
informacdes e podera ser submetido a treinamento com
profissionais da equipe de assisténcia domiciliar, para prestar
cuidados necessarios conforme plano terapéutico inicial.

§3° 0 Cuidador é responsavel por realizar banho, troca de
fralda, mudanca de dectbito, administracdo de medicamento
por via oral ou por sonda, e outras atividades da vida didria,
inclusive levar o paciente para exposicdo solar.

§4° £ fundamental que o cuidador esteja sempre presente
durante os atendimentos. Caso isto ndo ocorra, o atendimento
poderd ser suspenso considerando-se que nos casos graves ou
a critério da CABESP, o paciente podera ser transferido para
hospitais da rede.

Art. 9° Os servicos de assisténcia domiciliar serdo realizados
por empresa(s) ou profissionais habilitados e credenciados
CABESP, mediante autorizacdo prévia.

Art. 10° A cobertura integral dos materiais e medicamentos
prescritos sera autorizada pela CABESP exclusivamente para 0s
casos de internacdo domiciliar (24h com ou sem ventilacdo
mecdnica), mediante indicacdes técnicas condizentes com os
procedimentos terapéuticos indispensaveis ao paciente, seja
por fornecimento direto ou pelo sistema de reembolso.

§ 1° - Quando algum item prescrito estiver em falta, o médico
responsdvel pelo
substituicdo.

acompanhamento deverd indicar a
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§ 2° - Ndo terdo cobertura os materiais e medicamentos, de
uso oral e/ou continuo nas modalidades de atendimento e
atencdo domiciliar referidas no art. 4 incisos Il e Ill.

Art. 11° A cobertura financeira ocorrerd por meio de:

I- Reembolso dos gastos, cumpridas as condi¢bes deste
regulamento e do regulamento proprio (reembolso) em
valores baseados em tabela propria CABESP.

§ UNICO O processo de adequacdo
exclusivamente da evolugdo clinica do paciente e se ajustara

dependera

as modalidades oferecidas de atendimento.

Art. 15° A alta do programa ocorrera de duas formas:
Técnica ou Administrativa

I - Técnica:

a) Quando houver melhora da descompensacdo clinica que
originou a implantacdo do atendimento, em consenso com a
equipe técnica CABESP e a empresa credenciada prestadora
do atendimento.

b) Quando ocorrer piora clinica com necessidade de
transferéncia para rede hospitalar credenciada.

¢) Obito do paciente

Il - Administrativa:

a) Alta a pedido do proprio paciente ou seu responsavel
quando sera solicitada a assinatura de um termo de
responsabilidade, reconhecido em cartdrio, ficando a partir
desta data, os cuidados sob a responsabilidade, total e
irrestrita de quem firmou o termo. A rede CABESP
permanecerd disponivel para qualquer atendimento que se
faca necessario.

b) Perda de direito — conforme contrato do plano CABESP
Familia ou do regimento nos casos da assisténcia direta.

() Deteccdo da auséncia do cuidador no domicilio, casos em
que a familia altere prescricdo médica e de enfermagem,
administrando medicamentos fora do hordrio indicado ou
ndo prescritos, interferindo na evolucdo clinica e expondo
pacientes a riscos. A CABESP se reserva o direito de
suspender o atendimento, removendo o paciente para rede
credenciada.
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§ UNICO - Caso seja detectada insatisfacio por parte da
familia, irregularidades nos atendimentos das empresas
credenciadas, comprovadas pela equipe de Auditoria, ou
rompimento contratual de qualquer parte (CABESP ou empresa
prestadora de servico), podera ocorrer a troca da empresa
prestadora de atendimento, mediante aviso prévio a familia.

VI - Das Disposicdes Gerais

Art. 14 16° Os beneficidrios em Programa Home Care da
assisténcia domiciliar, considerados como na modalidade
internacdo domiciliar, definida no art. 3° 4° alinea "a" inciso |,
ficam excluidos do pagamento de co-participacdo para o0s
procedimentos de exames e consultas médicas. Vide
regulamento copar especifico exclusivamente no periodo da
referida internacdo.

Art. 15° O Departamento de Sadde é o responsavel pela
administracdo do Programa Home Care.

Art. 16° Vigéncia: a partir de 15/08/2012.

Art. 17° Os casos omissos serdo resolvidos pela Diretoria.
Obs.: Art. 19° O Protocolo de Inscricdo para Assisténcia
Domiciliar e o Termo de Anuéncia e Responsabilidade, serdo
fornecidos somente pelo Departamento de Sadde da Cabesp -
Equipe Técnica de Home Care da Assisténcia Domiciliar Cabesp.
II- Através do convénio CABESP com empresas especializadas
nesse tipo de servico, efetuando-se pagamento através de
crédito na conta corrente informada pelo credenciado.

Art. 12° As Remogdes serdo autorizadas conforme plano
contratado ou conforme indicacdo clinica.

§1° Em casos de urgéncia/emergéncia, a familia/cuidador
deverd acionar o servico de APH (Atendimento Pré-Hospitalar)
através do telefone informado pela empresa responsdvel pelo
atendimento.

Art. 13° Através da autorizacdo e com acompanhamento de
familiares, o domicilio sera visitado, sempre que necessdrio
pela equipe técnica da CABESP ou por profissionais habilitados
indicados pela CABESP.

CAPITULO V

cabesp =

V- Do Término Ou Interrupcdo Do Programa

Art. 12 A alta do paciente no Programa de Assisténcia
Domiciliar ocorre com a melhora ou estabilidade clinica do
mesmo, sem riscos evidentes para novas internagdes.

§ UNICO O processo consistird na avaliacdo por parte da
CABESP, dos relatdrios pela(s) equipe(s)
destinada(s) a cuidar do (a) paciente e na retirada da
estrutura, transferindo a manuten¢do dos cuidados para a

fornecidos

familia.

Art. 13 O término ou interrupcdo do Programa, também
poderd ocorrer quando:

a) Houver agravamento do quadro clinico, tornando-se
necessaria a hospitalizacdo;

b) Houver recusa do paciente por meio de Termo de
Responsabilidade em continuar com o tratamento ou
requerer alta;

¢) 0 médico assistente ndo renovar o plano de tratamento;

d) O paciente mudar de médico sem que haja um novo
programa terapéutico;

e) A familia ndo estiver mais colaborando com o Programa;
f) Perda do direito previsto para assisténcia direta e nos
regulamentos dos planos PAP e PAFE;

g) Estabilidade ou resolucdo do quadro que gerou o Home
Care;

h) Obito do paciente.

Do Redimensionamento e Alta do Programa

Art. 14° O beneficidrio assistido serd acompanhado
equipe  multidisciplinar ~ CABESP
conjuntamente com a empresa credenciada, definindo a

mensalmente  pela

adequacdo do programa, agregando ou excluindo recursos
em fun¢do da evolucdo do quadro clinico do paciente.

Art. 20° Glossario utilizado pela CABESP:

ABEMID - Associacdo Brasileira de Empresas de Medicina
Domiciliar.

ASSISTENCIA DOMICILIAR - representa
modalidades de aten¢do a satde desenvolvida no domicilio,

diversas

tais como Atendimento e Internacdo Domiciliar.
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ATENCAO DOMICILIAR - representa o desenvolvimento de
acdes de promocdo da sadde e prevencdo de doencas.
ATENDIMENTO DOMICILIAR - representa um conjunto de
atividades de cardter ambulatorial, programadas e
continuadas, por meio de a¢des preventivas e/ou assistenciais
com participacdo de equipe multiprofissional.

ENDOVENOSO - medicacdo administrada no interior da veia
através de uma agulha.

INTERNACAO DOMICILIAR - Conjunto de atividades voltadas
a atencdo em tempo integral aos pacientes com quadro clinico
complexo e necessidade de tecnologia especializada em
recursos humanos, equipamentos, materiais, medicamentos,
atendimento de urgéncia/emergéncia e transporte.

MUDANCA DE DECUBITO - processo de movimentar e mudar
a posicdo do paciente acamado, acomodado de limitacBes
fisicas.

NEAD - Nucleo Nacional das Empresas de Servicos de Aten¢do
Domiciliar.
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