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Normas Operativas

+ TELEFONOS Y CONTACTOS:

Call Center — Turnos y Derivaciones:

3220-8002(24hs)
1126251112 (Turnos)

centraldeturnos@am23d.com

Internaciones y Autorizaciones:

autorizaciones@simapri.com

Gestion Operativa:

cecilia.insaurralde@simapri.com Coordinacion Médica:

leandro.arestin@simapri.com

Facturacion:

facturacion@am23d.com

Comercial - Contrataciones:

martin.faray@simapri.com

contrataciones@am23d.com

Pagos: pagos@am23d.com
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Practicas Ambulatorias

Para la atencién correspondiente, el beneficiario, debera presentar credencial que lo acredite como tal, documento
de identidad, debe observarse fecha de vigencia.

Existe un solo plan de cobertura que incluye Unicamente el Programa Médico Obligatorio (PMO).
El afiliado podra gestionar turnos comunicandose al 3220-8002, o bien en cada centro.

Las autorizaciones para las practicas ambulatorias deberan ser presentadas por el afiliado al momento de la atencidn.
En caso de que el centro solicite el envio de la misma via mail, puede comunicarse a la direccidén de correo de la central
de turnos.

TODAS las practicas, incluyendo las consultas, requieren autorizacion previa.

ATENCION EN GUARDIA, URGENCIAS Y EMERGENCIAS

La atencion de beneficiarios-pacientes en guardia, incluye la consulta médica propiamente dicha y los
examenes/estudios que de ella se desprendan, en pos de la confirmacion diagndstica de esa atencidn.

El importe de los medicamentos, materiales descartables y sustancias de contraste implicadas en la atencién en
guardia, deben ser facturadas. Bajo ningln concepto se solicitara pago alguno al beneficiario-paciente.

PRACTICAS POR SESION

Debera solicitar autorizacion previa al inicio del tratamiento. Cada vez que el beneficiario-paciente concurra a una
sesidn, debera firmar una planilla con lo que se comprobara su concurrencia. De modo que, solo asi, se liquidara la
prestacion. La ausencia del paciente no habilitara al prestador a facturar la prestacién. Por otra parte, junto con dicha
planilla, deberd presentarse la orden médica con la indicacidn del nimero de sesiones requeridas, debidamente
autorizada.

La facturacién debera ser presentada cuando haya finalizado el tratamiento autorizado. Prestacidén que se brinde por
sesiones:

Fisioterapia, Kinesiologia, Laser, Magnetoterapia, RPG, Estimulacion temprana, Rehabilitacién cardiaca,
Fonoaudiologia, etc.
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INTERNACIONES

Toda internacién o cirugia programada que sea requerida para un beneficiario de All Salud debe ser autorizada
previamente, a fin de que poder realizar la coordinacidon adecuada de la misma.

Las internaciones de urgencia, al igual que las cirugias de urgencia, deben ser informadas en el dia de la fecha de
internacidn/cirugia, y solicitar su correspondiente autorizacion. En caso contrario, de no ser informado en un plazo de
24 horas habiles, desde el momento de la internacién, no se reconocerd posteriormente la misma.

Les recordamos que los dias de prérrogas deben ser autorizados diariamente.

REQUISITOS PARA LA AUTORIZACION DE INTERNACION
Recuerde que en el pedido deberan constar los siguientes datos:
- Nombre y apellido del beneficiario
- Numero de afiliado (CUIL)
- Edad
- Detallar sector de internacidn solicitado. Ej.: UTI/UCO/ Piso
- Diagnéstico presuntivo
- Fechade internacién
- Sello
- Firma del profesional

REQUISITOS PARA LA DERIVACION DE PACIENTES A OTROS CENTROS DE INTERNACION/CUIDADOS
DOMICILIARIOS/OTRA INSTITUCION

En caso que se requiera el traslado del socio a otra institucion, el médico tratante debera enviar:
- Resumen de H.C. por escrito, detallando la condicién del paciente.

- Orden de traslado, especificando tipo de mavil que se requiera y profesional responsable que entrega al
paciente y las direcciones correspondientes.

INTERNACIONES Y/O CIRUGIAS PROGRAMADAS

Las internaciones o cirugias programadas que requieran de medicacion, prétesis u ortesis, deben ser solicitadas por el
prestador con la suficiente antelacién y con su justificacion médica correspondiente. Adjuntar el sticker, troquel y/o
envoltorio correspondiente

La medicacion se facturara segun valor manual farmacéutico.

La orden de cirugia debe contener diagndstico, y fecha estimada de cirugia. La demora en la entrega de lo solicitado
se ajustara a la disponibilidad en el mercado.

Los afiliados de All Salud no abonaran copago alguno para ninguna practica y/o consulta.
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Las atenciones por guardia no llevan copago, coseguro o autorizacion



