DECRETO N¢ 34.680, de 12 MAR 2010

Aprova o Regulamento Geral do Sistema de
Saude dos Militares do Estado de Pernambuco
- SISMEPE, instituido pela Lei n? 13.264, de 29
JUN 2007, e da outras providéncias.

O Governador do Estado, no uso das atribuicbes que lhe sdo conferidas pelo Art. 37, Inciso
IV, da Constituicao Estadual,

DECRETA:

Art. 12 - Fica aprovado o Regulamento Geral do Sistema de Saude dos Militares do Estado
de Pernambuco - SISMEPE, instituido pela Lei n® 13.264, de 29 JUN 2007, nos termos do
Anexo Unico do presente Decreto.

Art. 22 - Este Decreto entra em vigor na data de sua publicacao.

Art. 32 - Revogam-se as disposi¢cdes em contrario.

Palacio do Campo das Princesas, em 12 MAR 2010.

Eduardo Henrique Accioly Campos
Governador do Estado



ANEXO UNICO )
REGULAMENTO GERAL DO SISTEMA DE SAUDE
DOS MILITARES DO ESTADO DE PERNAMBUCO - SISMEPE

CAPITULO |
DAS DISPOSICOES GERAIS

Art. 12 - O presente Regulamento Geral disciplina o funcionamento do Sistema de Saude
dos Militares do Estado de Pernambuco - SISMEPE, instituido pela Lei n® 13.264, de 29
JUN 2007.

Art. 2° - O SISMEPE destina-se a prestacao de servicos de assisténcia a saude, no ambito
do Estado de Pernambuco, exclusivamente aos beneficiarios definidos no Capitulo Il deste
Regulamento, através de acdes de medicina preventiva e curativa, desenvolvidas mediante
aplicacdo de programas especificos de assisténcia a saude e por intermédio das
Organizacdes Militares de Saude da Policia Militar de Pernambuco — PMPE e,
excepcionalmente, por entidades profissionais, clinicas ou hospitais credenciados ao
SISMEPE.

Art. 32 - O SISMEPE sera constituido pelos seguintes 6rgaos:
| - Centro de Apoio ao Sistema de Saude - CASIS;

Il - Diretoria de Saude- DS:

a) Centro Médico-Hospitalar - CMH,;
b) Centro Farmacéutico - CFARM;

c¢) Centro Odontolégico — CODONTO;

Il - Conselho Técnico-Administrativo — CTA.

Art. 42 - A adesao ao SISMEPE sera compulsoéria, em relacao aos beneficiarios titulares, e,
facultativa, em relacdo aos beneficiarios dependentes, ocorrendo, ambas as adesdes, na
forma disposta neste Regulamento.

CAPITULO Il
DOS BENEFICIARIOS

Art. 52 - Os beneficiarios do SISMEPE classificam-se como titulares, dependentes e
especiais, nos termos das Secoes |, Il e Il deste Capitulo.

Secéao |
Dos Beneficiarios Titulares

Art. 62 - Sao0 beneficiarios titulares do SISMEPE:

| - os Militares Estaduais da ativa;

Il - os Militares Estaduais inativos;

Il - os Servidores Publicos efetivos da PMPE e do CBMPE; e

IV - os Servidores Publicos aposentados pela PMPE e pelo CBMPE.



Secao ll
Dos Beneficiarios Dependentes

Art. 72 - Poderéao ser beneficiarios do SISMEPE, na condicao de beneficiarios dependentes
do titular e a ele vinculados:

| - o cébnjuge ou companheiro na constancia, respectivamente, do casamento ou da unido
estavel;

II - os filhos solteiros, menores de 18 (dezoito) anos;

Il - os filhos solteiros, quando estudantes universitarios, até completar os 25 (vinte e cinco)
anos, desde que, comprovadamente, nao exercam qualquer atividade remunerada e vivam,
exclusivamente, as expensas do beneficiario titular;

IV - o filho invalido ou interdito, consoante atestado de invalidez expedido por Junta Militar
de Saude ou sentenca decretando a interdicdo, considerando-se a data em que foi
protocolado o respectivo processo administrativo ou judicial, conforme o caso, para efeito da
nao incidéncia dos limites de idade previstos nos Incisos Il e lll do caput deste artigo;

V - 0 enteado ou tutelado, desde que ndo possua meios suficientes para o proprio sustento,
observadas as condi¢des de que tratam os Incisos Il e Il do caput deste artigo;

VI - os pais, sem rendimentos préprios, que vivam, exclusivamente, as expensas do
beneficiario titular, desde que devidamente comprovado.

§ 12 - Perdera o direito a assisténcia a saude o ex-cénjuge do beneficiario titular, quando
decretada judicialmente a separacéao judicial ou o divorcio, bem como o ex-companheiro, na
hipétese de dissolugdo de unido estavel, mediante requerimento-padrédo de exclusdo de
dependente, nos moldes do Anexo Il deste Regulamento.

§ 22 - A dependéncia das pessoas indicadas nos Incisos I, Il e lll do caput deste artigo é
presumida, enquanto a das demais sera comprovada por quaisquer dos meios admitidos em
direito.

§ 32 - O SISMEPE podera emitir identificacdo especifica para os dependentes referidos
neste artigo, para produzir efeitos exclusivamente perante o préprio Sistema, inclusive com
a finalidade de provar a vinculagédo com o titular.

§ 4° - Para efeito de identificacdo dos beneficiarios do SISMEPE, podera ser utilizada
qualquer tecnologia, inclusive cartdo magnético e biometria.

Secéo lll
Dos Beneficiarios Especiais

Art. 82 - Poderao ser incluidos como beneficiarios especiais do SISMEPE, os pensionistas
de beneficiarios titulares, desde que ndo abrangidos pela assisténcia a saude prestada pelo
SASSEPE, de que trata a Lei Complementar n® 30, de 02 JAN 2001, e suas alteracoes,
atendidas as seguintes condicdes:

| - inscrigéo definitiva do(a) pensionista na Fundagao de Aposentadorias e Pensdes dos
Servidores do Estado de Pernambuco - FUNAPE; e



Il - contribuicdo individual do beneficiario pensionista ao Sistema, mediante desconto em
folha de pagamento, nos termos do Art. 18, Inciso II, da Lei n® 13.264, de 2007.

Paragrafo Unico - O pensionista, na qualidade de beneficiario especial, podera incluir como
seus beneficiarios dependentes os que ja possuiam esta condicdo em relacdo ao
beneficiario titular original, sendo defesa a inclusdo de qualquer outro dependente, salvo o
nascituro.

Secéao IV
Da Inclusao e Exclusdo de Beneficiarios

Art. 92 - A inscricdo como beneficiario titular é automatica, quando do regular ingresso na
Corporacao e a inscricao do dependente sera ato de iniciativa e responsabilidade do
respectivo beneficiario titular ou especial, formalizada mediante requerimento-padrao a
Diretoria de Gestao de Pessoas da Corporacao a qual se acha vinculado, nos moldes do
modelo constante do Anexo | deste Regulamento, o qual deverd ser instruido
obrigatoriamente com os seguintes documentos:

| — declaracao do beneficiario ou exame de saude pré-admissional, na forma definida pela
DS;

Il — formulario de autorizacao de desconto em folha de pagamento do beneficiario titular ou
especial, para efeito de contribuicdo por dependente, bem como para pagamento das
indenizacdes pela utilizacdo, por parte dos beneficiarios dependentes e especiais, de
servicos de assisténcia a saude fora das OrganizacGes Militares Estaduais de Saude, nos
moldes definidos no Art. 18, Incisos Il e lll, da Lei n® 13.264, de 29 JUN 2007, consoante
modelo constante no Anexo Il deste Regulamento.

§ 12 - O requerimento padrao de que trata o caput deste artigo devera ser inicialmente
encaminhado ao Comandante, Chefe ou Diretor imediato do beneficiario titular, ou ainda,
quando se tratar de Militar Estadual inativo ou servidor publico aposentado da PMPE ou
CBMPE, ao Comandante da Organizacao Militar Estadual — OME com circunscricdo na area
onde residir.

§ 22 - O beneficiario titular ou especial é obrigado a comunicar por escrito, as autoridades
indicados no § 1¢ deste artigo, qualquer modificacdo ulterior nos dados que informaram a
inscricao de seu dependente, no prazo maximo de 30 (trinta) dias, sob pena de exclusao do
SISMEPE.

§ 32 - O beneficiario titular ou especial, que pretender desvincular do SISMEPE algum de
seus dependentes devera apresentar requerimento especifico as autoridades indicadas no §
12 deste artigo, com antecedéncia minima de 30 (trinta) dias, visando a suspender o
desconto da contribuicdo mensal dos seus vencimentos ou proventos, ou da sua pensao.

§ 42 - A inscricao do beneficiario especial e dos seus dependentes, sera procedida mediante
requerimento-padrdao, nos termos do modelo constante do Anexo | deste Regulamento,
dirigido ao Comandante da OME com circunscricdo na area onde residir o requerente,
observado o disposto nos Artigos 8° e 9°.



§ 52 - Cumpridas os requisitos previstos neste artigo, o Comandante, Chefe ou Diretor
remetera, imediatamente, a Diretoria de Gestdo de Pessoas da Corporacao respectiva, os
dados referentes a inscricdo ou a exclusdo de dependentes, a autorizacao para desconto
em folha de pagamento, bem como as alteracdes de que trata o § 2° deste artigo.

§ 62 - A documentacao que instruir o processo de inclusdo ou exclusao de beneficiarios do
SISMEPE devera, ap6s sua conclusao, ser arquivada na OME que originou o pleito.

Art. 10 - Cabera a Diretoria de Gestdao de Pessoas da PMPE e a Diretoria de Recursos
Humanos do CBMPE a elaboracdo, a administracdo e o controle dos cadastros dos
beneficiarios do SISMEPE, bem como as suas possiveis inclusdo e exclusdao do cadastro.

Paragrafo Unico - A Diretoria de Gestdo de Pessoas da PMPE e a Diretoria de Recursos
Humanos do CBMPE fornecerao aos beneficiarios do SISMEPE os documentos necessarios
a comprovacao de sua inscricdo no Sistema.

Art. 11 - O CTA podera excluir, definitiva ou temporariamente, do SISMEPE, o beneficiario
dependente ou especial que descumprir as exigéncias e normas contidas na Lei n® 13.264,
de 2007, e neste Regulamento, apds procedimento administrativo no qual lhes sejam
assegurados o contraditorio e a ampla defesa.

§ 12 - A exclusao do beneficiario titular acarretara a exclusao automatica dos beneficiarios
dependentes a ele vinculados.

§ 22 - A exclusao definitiva do beneficiario dependente ou especial do SISMEPE se dara nas
seguintes hipéteses:

| - permisséao, pratica ou tentativa de fraude contra o SISMEPE;

Il - ameaca ou agressao fisica e/ou moral a profissionais de salde vinculados ao SISMEPE;
[Il - dano doloso ao patriménio do Centro Médico-Hospitalar, Centro Farmacéutico, Centro
Odontolégico ou Centro de Apoio ao Sistema de Saude;

IV - solicitagdo do beneficiario titular e especial.

§ 32 - A exclusao temporaria do beneficiario dependente do SISMEPE se dara nas seguintes
situacgdes:

| - licenciamento Ex-Officio ou a pedido, ndo remunerado, do beneficiario titular, salvo
quando este optar por continuar contribuindo para o SISMEPE durante o periodo de
afastamento;

Il - ameaca ou agressao fisica a profissionais da area administrativa do SISMEPE.

§ 42 - O periodo de exclusdo temporaria nas hipoteses previstas nos Incisos | e Il do
paragrafo anterior sera, respectivamente, aquele concernente ao prazo do licenciamento e
30 (trinta) dias da conclusdo do processo administrativo que comprovar a ameaca ou
agressao.

Art. 12 - Constitui causa de perda da condicao de beneficiario titular do SISMEPE:
| —a morte; e

Il — o licenciamento Ex-Officio ou a pedido, a exclusdo ou a demissao do militar do Estado,
ou a exoneracao ou demissao do servidor publico civil da PMPE ou CBMPE.



Paragrafo Unico - Na hipétese de transferéncia da pensao, o novo pensionista podera se
habilitar como beneficiario especial, na forma do paragrafo Unico do artigo 9° da Lei n®
13.264, de 2007.

CAPITULO Il
DOS PRAZOS DE CARENCIA

Art. 13 - A prestacdo da assisténcia a saude aos beneficiarios dependentes ficara
condicionada ao cumprimento dos seguintes prazos de caréncia:

| - 24 (vinte e quatro) horas, para atendimento de urgéncia e emergéncia;
Il - 300 (trezentos) dias, para partos a termo; e
lIl - 180 (cento e oitenta) dias, para os demais casos.

§ 12 - Os beneficiarios dependentes que, na data da publicacdo deste Regulamento, ja
estiverem inscritos junto a respectiva Corporacéo, para fins de fruicdo da assisténcia a
saude prevista nos Artigos 58 a 62 da Lei n? 10.426, de 27 ABR 90, e alteracdes, estarao
habilitados a receber a prestacdo de assisténcia a saude pelo SISMEPE, sem a
necessidade de cumprimento dos prazos de caréncia estipulados no caput deste artigo.

§ 22 - Ficara dispensado do cumprimento dos prazos de caréncia de que trata o caput deste
artigo, o filho recém-nascido de beneficiario titular que venha a ser inscrito no SISMEPE no
prazo maximo de 30 (trinta) dias do nascimento.

§ 32 - Os dependentes dos beneficiarios titulares ou especiais, desvinculados mediante
solicitacao prevista no § 3% do Art. 92 deste Regulamento, que reingressarem no SISMEPE,
nao serao submetidos a prazos de caréncia, desde que a adesao ocorra no prazo maximo
de 30 (trinta) dias.

CAPITULO IV
DO CUSTEIO DO SISMEPE

Art. 14 - O SISMEPE sera custeado pelas seguintes fontes de receita:

| — recursos do tesouro estadual;

II - contribuicdo mensal, descontada dos vencimentos ou proventos do beneficiario titular, e
da pensao do beneficiario especial, no valor de 1% (um por cento) da remuneracéao total,
acrescido de mais tantas cotas de 1% (um por cento) quantos forem os dependentes
incluidos no Sistema, até o maximo de 4% (quatro por cento);

[l - indenizacbes pela utilizacao, por parte dos beneficiarios dependentes e especiais, de
servicos de assisténcia a saude fora das Organizacdes Militares Estaduais de Saude, a
serem descontadas em folha de pagamento, conforme Tabela Indenizatéria de
Procedimentos de Assisténcia a Saude a ser disponibilizada pelo SISMEPE, através do
CTA;

IV - recursos provenientes da renda de aplicacbes financeiras, na forma da legislacao
vigente;

V - outros recursos, eventuais ou permanentes, oriundos de fontes publicas ou privadas.



§ 12 - O SISMEPE tera, na estrutura contabil do CASIS, contas especificas para
movimentacdo dos recursos das fontes mencionadas neste artigo, para pagamento das
despesas de custeio e investimento na area de saude, vedada a transferéncia de recursos
entre contas e a utilizagdo desses recursos para outras finalidades.

§ 22 - Os valores descontados dos beneficiarios titulares e especiais em folha de pagamento
serdo repassados ao SISMEPE até o dia 15 (quinze) do més subseqlente.

§ 32 - A Diretoria de Gestao de Pessoas da PMPE e a Diretoria de Recursos Humanos do
CBMPE encaminhardo aos setores competentes das respectivas Corporagdes, as
autorizacbes para implantacdo na folha de pagamento dos beneficiarios titular ou especial
da contribuicdo mensal prevista no Inciso Il do caput deste artigo.

§ 4° - A assisténcia a saude dos beneficiarios dependentes, prevista no Inciso lll, do caput
deste artigo, fica condicionada a autorizacdo dos titulares para desconto em folha de
pagamento, nos moldes de requerimento-padrao, constante do Anexo IV deste
Regulamento.

§ 52 - Os exames realizados nos beneficiarios dependentes, por profissionais de saude,
clinicas e hospitais credenciados pelo SISMEPE, mesmo quando internados no CMH, serao
indenizados de conformidade com o disposto no Inciso Il do caput deste artigo.

§ 62 - Exceto nos casos de prescricdo médica, as despesas com alimentacdo dos
acompanhantes por ocasidao das internagcdes dos beneficiarios do SISMEPE, serao
ressarcidas nos moldes previstos no Inciso lll do caput deste artigo, com base nas tabelas
de fornecimento de alimentagédo a serem elaboradas

semestralmente pelo CTA.

§ 72 - Os valores da Tabela Indenizatéria de Procedimentos de Assisténcia a Saude,
prevista no Inciso Il do caput deste artigo, terdo como teto maximo mensal o valor de 5%
(cinco por cento) da remuneracdo total do beneficiario titular até que seja atingido o
montante total das despesas individualmente realizadas.

§ 82 - Para efeito da contribuicdo mensal descontada dos vencimentos ou proventos do
beneficiario titular, ou da pensao do beneficiario especial, a remuneracao total dos militares
estaduais ativos e inativos compreendera a soma do soldo e da gratificacdo por tempo de
servigo.

§ 92 - Para efeito da contribuicdo mensal descontada dos vencimentos ou proventos do
beneficiario titular, ou da pensado do beneficiario especial, a remuneracdo total dos
servidores publicos efetivos e aposentados, compreendera a soma do vencimento base, da
gratificacao por tempo de servico e do adicional de inatividade quando for o caso.

§ 10 - Os Militares Estaduais e os servidores publicos efetivos e ativos, regularmente
inscritos no SISMEPE, que estejam a disposicdo de outros érgados e que nao percebam
remuneracao do Estado de Pernambuco, bem como aqueles em gozo de licenga nao
remunerada, deverdo recolher mensalmente ao Sistema a contribuigdo mensal prevista no
Inciso |l do caput deste artigo.



Art. 15 - Para fins de controle das indenizacdes previstas no Inciso Ill do caput do artigo
anterior, as despesas relativas a assisténcia médico-hospitalar serdo acumulaveis e
acrescidas, mensalmente, ao saldo devedor do beneficiario titular do SISMEPE, constante
de sua ficha financeira na Secao de Contabilidade - SECONT.

§ 12 - No caso de perda da condicdao de beneficiario titular do SISMEPE em razédo de
licenciamento Ex-Officio ou a pedido, de exclusdo ou demissdo do militar do Estado, ou de
exoneragao ou demissao do servidor publico civil da PMPE ou CBMPE, o saldo devedor das
despesas com assisténcia médico-hospitalar prestada aos seus beneficiarios dependentes,
serd descontado a vista, na forma referida no Inciso Ill do Art. 14 deste Regulamento.

§ 22 - No caso da morte do beneficiario titular, o saldo devedor das indenizac¢des por ele
devidas sera absorvido pelo erario.

§ 32 - As despesas indenizaveis, implantadas em desacordo com a legislacao e rejeitadas
pelo SISMEPE, serdo informadas ao PE-CONSIG, mensalmente, por intermédio do CASIS,
indicando a necessidade de reimplantacéo correta das informacoes.

Art. 16 - As receitas do SISMEPE, obtidas na forma do art. 14 deste Regulamento, serdo
consideradas receitas orcamentarias e serdo administradas e geridas pelo CASIS.

CAPITULO V
DAS DESPESAS

Art. 17 - As despesas no ambito do SISMEPE serdo operacionalizadas no sistema E-fisco
por meio da Unidade Gestora Executora 390701 — CASIS e deverao observar o disposto na
legislacé@o estadual e federal correspondente.

§ 12 - As demonstracdes financeiras previstas no inciso X do art. 49 deste Regulamento
deverao ser publicadas em Boletim Geral da Corporagao nos seguintes prazos:

| - semestralmente, para a publicagdo do Balanco, Fluxo de Caixa, Demonstracao de
Origem e Aplicacdo de Recursos e Notas Explicativas; e
Il - mensalmente, para a publicacao da Conciliacado Bancaria.

§ 22 - O Fluxo de Caixa devera, necessariamente, ser acompanhado por Nota Explicativa
que identifiqgue o langcamento contabil quanto aos aspectos quantitativo e qualitativo.

CAPiTULOVI
DA ASSISTENCIA A SAUDE

Art. 18 - A assisténcia a saude de que trata este Regulamento sera prestada aos
beneficiarios regularmente inscritos no SISMEPE e em dia com o cumprimento de todas as
suas obrigacdes, no ambito do Estado de Pernambuco e com a amplitude permitida pelos
recursos financeiros auferidos pelo SISMEPE, que serao aplicados na forma prevista na Lei
n® 13.264, de 2007, e neste Regulamento.



Secéao |
Da Assisténcia Médica

Art. 19 - A assisténcia médica a ser prestada aos beneficiarios do SISMEPE compreendera:

| - assisténcia médica preventiva, compreendendo a profilaxia das doencas cronicas
degenerativas e das doencas transmissiveis, através de censos sanitarios, vacinagdes e
controle de surtos epidémicos, educacao sanitaria e higiene do trabalho;

Il - assisténcia ambulatorial;

[l - procedimentos cirdrgicos ambulatoriais ou hospitalares, nas diversas especialidades;

IV - assisténcia hospitalar; e

V - assisténcia domiciliar.

Art. 20 - A assisténcia ambulatorial serda prestada nos casos em que o0 paciente nao
necessite de internagcao e compreendera:

| - consultas;

Il - tratamentos especializados;

Il - pequenas cirurgias;

IV - servicos complementares de diagndsticos;

V - imobilizagdes provisérias, aparelhos gessados e outros procedimentos ortopédicos; e
VI - servigos de pronto-atendimento.

Art. 21 - A assisténcia hospitalar sera prestada nos casos cirurgicos e clinicos, de urgéncia
ou nao, incluindo pediatria, maternidade, ginecologia, UTI’s e outras situagcdes a critério dos
médicos do SISMEPE.

§ 12 - O internamento por periodo superior a 3 (trés) dias em unidades hospitalares que néao
pertencam ao CMH devera ser avaliado pela Controladoria, através do médico auditor, que
emitira laudo circunstanciado sobre a deliberacdo de alta, remocédo ou prorrogacao do
internamento do paciente na unidade respectiva.

§ 22 - O Chefe da Clinica podera prorrogar, por meio de despacho, o internamento do
paciente por mais 3 (irés) dias; findo este prazo, qualquer prorrogacao sé se fara com base
em parecer expedido pelo Chefe da Divisdo Médica.

Art. 22 - Excluem-se da assisténcia hospitalar:

| - procedimentos cirurgicos com finalidade meramente estética, exceto cirurgia plastica
reparadora por lesdes decorrentes de acidentes, neoplasias ou de cirurgia anterior nao
estética, mediante autorizacdo do CTA;

Il — cirurgias ou tratamentos ilicitos ou antiéticos, assim definidos sob o aspecto médico, ou
nao reconhecidos pelas autoridades competentes, bem como, tratamento clinico ou cirirgico
experimental;

Il — tratamentos de cosmetologia e depilacédo, implante de cabelos, inseminacao artificial e
tratamentos de rejuvenescimento ou de emagrecimento com finalidade estética;

IV — quantidade superior a 10 (dez) sessdes anuais de esclerose de varizes, exceto
tratamento péds-cirdrgico ou mediante parecer médico, desde que aprovado pela Junta
Militar de Saude;



V - fornecimento de medicamentos importados ndo nacionalizados, exceto quando nao
houver similar nacional;

VI - atendimento domiciliar, exceto em casos de emergéncia e somente em localidades onde
exista servico contratado especializado, ou nos casos em que seja atestada a sua
necessidade e conveniéncia pela Junta Militar de Saude e autorizacao pelo CTA;

VII - condicionamento fisico, exceto de pacientes cardiacos por um periodo maximo de 06
(seis) meses;

VIII - medicamento ndo constante da fatura hospitalar, exceto para casos especiais de
imunizacdo, doencgas infecto-contagiosas, oncologia, doencas auto-imunes e pés-
transplante, desde que seja atestada a sua necessidade e conveniéncia pelo médico
assistente e autorizado pelo CTA;

IX - tratamentos e servigcos ndo constantes no rol de procedimentos e eventos em saude
definidos pela legislagcdo vigente, exceto exames complementares com tecnologia mais
atualizada, que, sob a avaliacdo do médico assistente e autorizacdo do CTA, represente
maior seguranca para médico/paciente; fonoaudiologia e terapia ocupacional;

X - cirurgias oftalmoldgicas refrativas fora da regulamentacao do Conselho Brasileiro de
Oftalmologia;

Xl - fertilizacao "in vitro" ou video-assistida, assim como procedimentos para esterilizacao,
exceto lagueadura e vasectomia;

XIl - terapias alternativas nao reconhecidas pelo Conselho Federal de Medicina e pelo
Ministério da Saude;

XIll - tratamento em "spas", clinicas de repouso, de geriatria, de emagrecimento e afins.

Art. 23 - Nos casos psiquiatricos, a assisténcia compreendera o tratamento ambulatorial e o
regime de internagéo.

§ 12 - O regime de internacao sera implementado nos casos agudos, ou seja, quando o
paciente apresentar as circunstancias agravantes de periculosidade e agitagédo incoercivel, e
ficara limitado, estritamente, ao periodo necessario para remissao parcial ou reintegracao
social e/ou profissional do mesmo.

§ 22 - O chefe da clinica psiquiatrica do CMH devera fazer o acompanhamento dos
pacientes internados e encaminhar, mensalmente, relatério circunstanciado a Auditoria
Médica da DS.

§ 32 - O tratamento ambulatorial podera ser complementado, mediante avaliagdo médica,
pela semi-internacao (hospital-dia ou hospital-noite) e tendera a substituir a internacao nos
casos agudos.

Art. 24 - Nos casos tisiolégicos e de outras doencgas infecto-contagiosas, os enfermos serao
internados em hospitais especializados.

Paragrafo Unico - A transferéncia do paciente com as patologias do referidas no caput
deste artigo devera ser agilizada pelo Servico Social do CMH com base no Relatério
Circunstanciado do médico assistente.

Art. 25 - A assisténcia hospitalar geriatrica destina-se aos casos em que a idade, aliada a
um estado mérbido, exija internagdo hospitalar.



Paragrafo Unico - E vedada a internagdo de casos geriatricos exclusivamente para
tratamento fisioterapico.

Art. 26 - A assisténcia a saude de que trata este Regulamento sera preferencialmente
prestada através das Organizacbes Militares Estaduais de Saude, e excepcionalmente,
quando o Sistema nao ofertar os servigos, por intermédio da rede credenciada ao SISMEPE,
composta por profissionais, clinicas e hospitais.

§ 12 - O encaminhamento de pacientes a rede credenciada ao SISMEPE sera previamente
analisado pela Controladoria do Sistema e/ou pelos Gestores de Contas Médicas das
Organizacdes Militares Estaduais de Saude.

§ 22 - O Diretor de Saude da PMPE designara Oficiais das Organizac6es Militares Estaduais
situadas no Interior do Estado para atuar como Gestores de Contas Médicas, aos quais
competirda a administragdo do encaminhamento dos beneficiarios do SISMEPE a Rede
Credenciada, nas regides sob sua responsabilidade territorial.

Art. 27 - A assisténcia a saude prestada pelo SISMEPE tera como beneficiarios,
exclusivamente, os titulares, dependentes e especiais indicados, respectivamente, nos
Artigos 6°, 72 e 8° deste Regulamento.

Art. 28 - A assisténcia a saude dos beneficiarios titulares do SISMEPE que exercam
atividades fora da Regiao Metropolitana do Recife, bem como dos seus dependentes, sera
prestada por profissionais, clinicas e hospitais credenciados pelo CASIS, exceto quando
houver na localidade Organizacao Militar de Saude.

§ 12 - E vedado o reembolso pelo SISMEPE das despesas efetuadas pelos beneficiarios que
utilizem os servicos da rede privada de saude nao credenciada pelo CASIS sem prévia
autorizacdo dos Gestores de Contas Médicas e/ou da Controladoria da Rede Credenciada
do SISMEPE.

§ 22 - Nos casos de urgéncia, com risco de morte ou dano irreparavel a saude do
beneficiario titular, dependente ou especial, o Gestor de Contas Médicas da OME podera
autorizar o encaminhamento do paciente a rede de salde nao credenciada, comunicando tal
decisdo ao CTA no prazo maximo de 48 (quarenta e oito) horas.

Art. 29 - A hospitalizagdo e o tratamento dos beneficiarios do SISMEPE em clinica ou
hospital, especializado ou nao, nacional ou estrangeiro, que nao pertenca as Organizacoes
Militares Estaduais de Saude, nem seja credenciado no SISMEPE, sera autorizada pelo
CTA, ap6s analise da Controladoria da Rede Credenciada do SISMEPE e/ou do Gestor de
Contas Médicas das OMEs, e somente se dara nas seguintes hipéteses:

| — em casos de urgéncia, quando ndo houver Organizacao Militar Estadual de Saude ou
servigo credenciado no local ou, em havendo, nao for possivel o atendimento e nao for
indicada a remocéao do paciente para outra localidade;

Il - quando houver necessidade de tratamento especifico ndo disponivel na Organizacao
Militar Estadual de Saude ou na rede credenciada, nos termos deste Regulamento.



Art. 30 - O CTA, por meio do Servico Social do CMH, em casos extraordinarios, podera
fornecer Orteses e proteses aos seus beneficiarios visando a suprimir ou minimizar
deficiéncias fisicas de carater permanente e, no caso de militares da ativa, promover a
reabilitacdo dos mesmos para o servigo ativo.

§ 12 - O fornecimento do material previsto no caput deste artigo dependera da
disponibilidade financeira dos recursos previstos nos Incisos Il e |ll do caput do Art. 14 deste
Regulamento.

§ 22 - Fica assegurado o fornecimento de Orteses e préteses aos beneficiarios titulares
quando a limitagdo funcional for decorrente de acidente em servico definido em lei,
devidamente comprovada por meio de Atestado de Origem ou Inquérito Sanitario de
Origem.

Secao ll
Da Assisténcia Odontoldgica

Art. 31 - A assisténcia odontolégica sera prestada exclusivamente por profissionais
credenciados ao SISMEPE e compreendera:

| - tratamento conservador;
Il - tratamento cirdrgico; e
Il - servigo auxiliar especializado.

§ 12 - O tratamento conservador abrange:

| - assisténcia preventiva e curativa, com énfase nas medidas contra a carie dentaria;

Il - assisténcia reabilitadora, compreendendo proteses odontologicas totais, parciais
removiveis e fixas unitarias, observando-se o contido no § 12 do Art. 33 deste Regulamento;
[l - assisténcia preventiva e interceptadora, compreendendo o tratamento ortoddntico dos
maxilares.

§ 22 - O tratamento cirtrgico compreende a cirurgia e traumatologia buco-maxilo-facial.

§ 32 - Os servicos auxiliares especializados compreendem 0s necessarios a elucidacao
diagnéstica e pericia odontolégica.

Art. 32 - A prescrigcao de utilizagao de préteses e tratamentos ortodénticos dos maxilares,
quando indicados como complementos terapéuticos de intervencdes cirldrgicas reparadoras
de lesdes congénitas ou adquiridas, devera ser instruida com laudo técnico especifico, os
quais serdo encaminhados ao CTA para deliberacéo.

§ 12 - A assisténcia odontoldgica referente aos servigos de protese e ortodontia ndo envolve
os materiais utilizados, que serao fornecidos pelo beneficiario, na forma prevista em normas
internas.

§ 22 - Nos casos em que a assisténcia odontologica referente ao servico de prétese ou
ortodontia

for proveniente de acidente em servico, devidamente comprovado por Atestado de Origem
ou Inquérito Sanitario de Origem, o SISMEPE custeara o tratamento.



Secéo lll
Da Assisténcia Farmacéutica

Art. 33 - O CFARM prestara assisténcia farmacéutica aos beneficiarios do SISMEPE,
através da realizacdo de exames laboratoriais e do fornecimento de medicamentos.

§ 12 - Os medicamentos serdo fornecidos gratuitamente aos beneficiarios que se encontrem
nas seguintes condigdes:

| - hospitalizados no CMH;

Il - assistidos nos Servicos de Pronto-Atendimento - SPA Adulto e Infantil;

[l - assistidos em domicilio;

IV - atendidos no CODONTO.

§ 22 - Os exames laboratoriais necessarios ao diagnéstico, acompanhamento terapéutico e
em medicina preventiva serdao realizados pelo CFARM, e, quando nao disponibilizados,
serao realizados pela Rede Credenciada do SISMEPE, mediante indenizacdo, na forma do
disposto no Inciso Il do caput doArt. 14 deste Regulamento.

Art. 34 - O CFARM, através da Farmacia Ambulatorial, promovera a comercializacao de
medicamentos e produtos correlatos, produzidos pelo Servico de Manipulagdo Farmacéutica
— SEMAFAR aos beneficiarios do SISMEPE.

Paragrafo Unico - A comercializagdo de medicamentos e produtos correlatos aos
beneficiarios do SISMEPE fica condicionada a autorizagdo de desconto das despesas com
insumos em folha de pagamento, na forma do disposto no Inciso Ill do capute § 7° do Art.14
deste Regulamento.

Art. 35 - O Chefe do SEMAFAR, subordinado diretamente ao Chefe do CFARM, respondera
técnica e administrativamente pelos produtos manipulados.

Art. 36 - O SEMAFAR produzird prioritariamente os medicamentos que atendam as
enfermidades dos beneficiarios do SISMEPE.

Art. 37 - O Diretor de Saude, com base nas informagdes gerenciais fornecidas pelo Chefe
do CFARM, estabelecera, periodicamente, mediante Portaria, Tabela de Precos de
Medicamentos e Produtos Correlatos contendo os valores a serem praticados pelo
SEMAFAR.

§ 12 - As Tabelas de Precos de Medicamentos e Produtos Correlatos somente terdo
validade quando publicadas em Boletim Geral da PMPE.

§ 22 - Os precos dos medicamentos e correlatos poderao sofrer reajustes, baseando-se em
planilhas de custos dos precos praticados no mercado, por ocasido da aquisicdo das
matérias-primas.

Art. 38 - O SEMAFAR implementara a producéo e a aquisicao de novas drogas solicitadas
pelo corpo clinico do SISMEPE, a qualquer tempo, e remetera lista ao CTA para autorizagao
e formalizacdo dos precos a serem praticados.



Art. 39 - A Farméacia Ambulatorial atendera exclusivamente ao beneficiario que possua
prescricao meédica ou odontoldgica fornecida por profissionais credenciados ao SISMEPE.

§ 12 - Os medicamentos que independem de prescricdo médica e que constem de lista
aprovada pelo Diretor de Saude poderdo ser livremente comercializados pela Farmacia
Ambulatorial.

§ 22 - Para fins do ingresso da receita das vendas efetuadas nos termos do paragrafo
anterior, e que nao sejam objeto do desconto previsto no Inciso Ill do caput e § 7° do Art. 14
deste Regulamento, a Farmacia Ambulatorial emitira, diariamente, relatério com o
movimento realizado, e encaminhara, juntamente com os valores recebidos, ao CASIS para
fins de recolhimento a conta do tipo "C" por meio da emissao de Guia de Recebimento —
GR, conforme disciplinado no Art. 21 do Decreto n® 31.276, de 04 JAN 2008, e alteragéo.

Art. 40 - Compete ao CFARM a administracdo da produgdo e comercializacdo dos
medicamentos fornecidos pelo SEMAFAR.

Paragrafo Unico - O CFARM enviar4 ao CASIS relatério mensal das vendas realizadas,
visando a execucao das atividades contabeis e financeiras.

Art. 41 - A receita das vendas de medicamentos sera destinada integralmente ao SISMEPE.

CAPITULO VII
DO RESSARCIMENTO

Art. 42 - As contribuicbes lancadas indevidamente e as despesas indenizaveis serao
ressarcidas pelos recursos das fontes das receitas previstas, respectivamente, nos Incisos Il
e lll do caput do Art. 14 deste Regulamento, mediante requerimento ao Presidente do CTA.

Paragrafo Unico - O requerimento especificado no caput deste artigo devera ser instruido
com copia do contracheque do titular certificando a incorre¢ao do langamento.

Art. 43 - O SISMEPE néao arcara com as despesas decorrentes de exames, tratamentos e
internacdes em clinicas e hospitais particulares em desacordo com as determinacdes
contidas no presente Regulamento.

Art. 44 - O SISMEPE nao ressarcira o beneficiario quando as despesas apresentadas se
referirem a compra de medicamentos e ao deslocamento de beneficiarios.

Paragrafo Unico - Nos casos em que haja a comprovacdo, pelo médico assistente, da
necessidade de remocao do paciente beneficiario de uma localidade para outra, o SISMEPE
custeara integralmente as despesas do beneficiario titular e, em se tratando de beneficiarios
dependentes e especiais, as despesas serao indenizadas na forma do Inciso Ill do caput do
Art. 14 e do seu § 7° deste Regulamento.

CAPITULO VI
DA TABELA DE PRECOS

Art. 45 - O CTA confeccionara a Tabela Indenizatéria de Procedimentos de Assisténcia a
Saude,



para fins de ressarcimento das despesas médico-hospitalares e odontolégicas, geradas para
o SISMEPE, em raz&o do disposto no Inciso Ill do Art. 14 deste Regulamento.

Paragrafo Unico - Os valores fixados na Tabela Indenizatéria de Procedimentos de
Assisténcia a Saude serado atualizados anualmente pelo CTA.

Art. 46 - A Tabela de Honorarios Médicos da Policia Militar de Pernambuco sera utilizada
como parametro para a realizacdo dos convénios entre a PMPE e a rede credenciada.

Paragrafo Unico - Para efeito das indenizacdes previstas no Inciso Il do caput do art. 14
deste Regulamento serdo utilizados os valores, cddigos e procedimentos de assisténcia
constantes na Tabela de Honoréarios Médicos da Policia Militar de Pernambuco.

CAPITULO IX
DA ESTRUTURA ADMINISTRATIVA DO SISMEPE

~ Segéo |
Dos Orgéaos Superiores

Art. 47 - Sao 6rgaos superiores do SISMEPE:

| - Centro de Apoio ao Sistema de Saude - CASIS;
Il - Diretoria de Saude — DS; e
Il - Conselho Técnico Administrativo - CTA.

Secéo ll
Do Centro de Apoio ao Sistema de Saude

Art. 48 - O Centro de Apoio ao Sistema de Saude - CASIS, subordinado diretamente ao
Comandante Geral da PMPE, é a Unidade Gestora do SISMEPE, sendo dotado de
autonomia administrativa e financeira.

Art. 49 - Compete ao CASIS, dentre outras atribuicées definidas em seu Regimento Interno
e neste Regulamento:

| - acompanhar constantemente, através de relatérios mensais, a execug¢ao dos planos,
programas e orcamentos do SISMEPE;

Il - verificar, mensalmente, o equilibrio econémico-financeiro do SISMEPE, propondo ao
CTA a adequacao da cobertura do Sistema aos recursos disponiveis;

[l - verificar a disponibilidade orgamentéria e financeira da verba arrecadada, informando ao
CTA, através de relatério, para apreciacao;

IV - supervisionar o gerenciamento das contas bancarias vinculadas, para deposito das
contribuicoes e indenizacdes, destinadas ao custeio do SISMEPE;

V - manter os arquivos das movimentacdes financeiras por um prazo minimo de 5 (cinco)
anos;

VI - proceder ao pagamento das obrigacdes financeiras que Ihes sejam atribuidas com base
nas deliberacdes do CTA;

VIl - elaborar e manter atualizado o Plano de Contas do SISMEPE;



VIII - demonstrar detalhadamente os repasses financeiros e as despesas realizadas com 0s
recursos do SISMEPE encaminhando, mensalmente, relatério circunstanciado ao presidente
do CTA;

IX - registrar a execugao dos recursos e a movimentagao financeira do SISMEPE em cada
semestre;

X - elaborar, anualmente, os demonstrativos contabeis previstos na Lei Federal n® 4.320, de
17 MAR 64, e alteracdes, encaminhando relatério ao CTA;

XI - exercer outras atribuicoes previstas em lei.

Secao lll
Da Diretoria de Saude

Art. 50 - Compete a Diretoria de Saude - DS a gestao da prestacdo de assisténcia a saude
aos beneficiarios do SISMEPE, através dos seus Centros Técnicos subordinados, nos
moldes definidos neste Regulamento e nos respectivos Regimentos Internos.

§ 12 - Compete, ainda, a DS a implantacao, fiscalizacédo e gestdo da auditoria médica interna
dos servicos de assisténcia a saude prestados pelo SISMEPE.

§ 22 - A DS apresentara ao CTA, semestralmente, Relatério de Auditoria Médica Interna,
especificando, dentre outras informacgdes, as seguintes:

| - custo médio de internagéo por clinica;

Il - tempo médio de permanéncia hospitalar por clinica;

[Il - nimero médio de consultas e cirurgias por profissional de saude, respeitando o grau de
complexidade dos procedimentos especificos;

IV - quantitativo médio de exames solicitados por consulta;

V - indice de infeccao hospitalar por clinica;

VI - numero de internac¢des por clinica; e

VIl - taxa de mortalidade por clinica.

Secéao IV
Do Conselho Técnico Administrativo

Art. 51 - O Conselho Técnico-Administrativo - CTA é 6rgédo colegiado do SISMEPE,
composto por seu Presidente, 04 (quatro) Conselheiros Natos e 06 (seis) Conselheiros
Efetivos.

§ 12- O CTA sera presidido pelo Diretor de Saude.

§ 22 - Os Conselheiros Natos serdo os Chefes do CMH, do CODONTO, CFARM e CASIS.

§ 32 - Os Conselheiros Efetivos serdo escolhidos pelo Diretor de Saude dentre pessoas com
reconhecida capacidade e experiéncia comprovada, preferencialmente nas areas de saude,
administragao, direito, economia, financas ou contabilidade, sendo 02 (dois) deles oriundos
do Corpo de Bombeiros Militar de Pernambuco — CBMPE.

§ 42 - Os membros do Conselho deverao obrigatoriamente ser beneficiarios titulares do
SISMEPE.



§ 52 - Pelo exercicio das fungcdes no CTA, os Conselheiros ndo perceberdao qualquer
gratificacao e/ou vantagem pecunidria, seja em razdo do seu comparecimento as reunides
do Conselho ou em decorréncia dos servicos que, na qualidade de Conselheiros, prestarem
ao SISMEPE.

§ 62 - Os membros do CTA seréo dispensados das suas atribuicdes préprias do cargo ou
fungdo publica ocupada, em caso de reunido do Conselho, inclusive quanto ao cumprimento
dos horarios de trabalho.

§ 72 - As deliberactes e decisdes dos membros do CTA deverao ser registradas em Ata, a
qual sera publicada no Boletim Geral da PMPE e do CBMPE.

§ 82 - Os Conselheiros Efetivos serdao nomeados pelo Presidente do CTA.

Art. 52 - O CTA reunir-se-a4 ordinariamente uma vez por més e, extraordinariamente,
sempre que convocado, com a presenca de pelo menos 80% dos Conselheiros e
deliberando sempre por maioria simples dos presentes.

§ 12 - Tém direito a voto todos os Conselheiros Natos e Efetivos, cabendo ao Presidente o
voto de qualidade, no caso de empate.

§ 22 - Todas as deliberagdes do CTA serdao expressas em ata circunstanciada, especifica
para cada reuniao do Conselho e assinadas por todos os participantes.

Art. 53 - Compete ao CTA:

| - definir a cobertura da assisténcia a saude a ser prestada pelo SISMEPE a seus
beneficiarios;

II - definir o financiamento do SISMEPE, podendo apreciar proposta de alteracdo e
incremento das verbas arrecadadas;

Il - elaborar as suas normas internas de administracao;

IV - apreciar as politicas de custeio e administragdo do SISMEPE, inclusive quanto a
necessidade de contratagdo de servicos de auditoria, observando o que dispde a Lei de
Diretrizes Orcamentarias e 0 § 1° do Art. 269 da Lei n® 7.741/78;

V - elaborar as normas para a contratacao e manutencao de prestadores de servigos;

VI - elaborar pareceres normativos a serem observados pelos demais érgaos integrantes do
SISMEPE;

VIl - apreciar proposta de alteragéo da politica de assisténcia a saude dos beneficiarios do
SISMEPE;

VIII - elaborar o Planejamento Estratégico Plurianual e as Metas Anuais para o SISMEPE,
definindo indices a serem alcancados pelo Sistema;

IX - elaborar, anualmente, o Relatério de Avaliacdo do Planejamento Estratégico;

X - analisar os requerimentos encaminhados pelos beneficiarios titulares;

Xl - estabelecer os valores financeiros para a cota diaria, a ser utilizada por ocasidao do
encaminhamento de beneficiarios para a Rede Credenciada; e

XIl - exercer outras atribuigcdes previstas em lei.



Paragrafo Unico - Para fins de formalizagdo do Relatério de Avaliagdo do Planejamento
Estratégico do SISMEPE, deverao ser realizados diagnésticos que abordem, dentre outros,
os aspectos econdmico-financeiro, de gestdo e funcionamento e de eficacia e efetividade
dos servicos de saude ofertados e contratados.

CAPITULO X
DA CONTROLADORIA
DA REDE CREDENCIADA DO SISMEPE

Art. 54 - A Controladoria da Rede Credenciada do SISMEPE ¢ o 6rgao de assessoramento
do CASIS e serd composta por:

[ - 01 (um) Oficial PM;
Il - 04 (quatro) Médicos Auditores; e
[l - 04 (quatro) Enfermeiras Auditoras.

Paragrafo Unico - A Controladoria da Rede Credenciada do SISMEPE sera chefiada pelo
Oficial PM, o qual sera responsavel pela coordenacao e fiscalizacao de suas atividades.

Art. 55 - Compete a Controladoria da Rede Credenciada do SISMEPE:

| - encaminhar os pacientes a Rede Credenciada conforme as solicitacées dos profissionais
de saude vinculados ao SISMEPE, de acordo com o previsto na legislacao vigente;

Il - acompanhar o atendimento médico prestado ao paciente pela Rede Credenciada,
procedendo a auditoria prévia das faturas médicas geradas;

Il - estabelecer, previamente, os prazos de internagao dos pacientes encaminhados a Rede

Credenciada, de acordo com a sua patologia, bem como estabelecer novos prazos de
prorrogacao, mediante laudo médico circunstanciado emitido pelo médico assistente;

IV - autorizar os exames médicos dos beneficiarios internados nos hospitais ou clinicas da
Rede Credenciada;

V - providenciar copias reprograficas dos prontuarios dos beneficiarios que estejam
internados em hospitais e clinicas da Rede Credenciada para efeito de registro no Servico
de Arquivo Médico e Estatistica - SAME do CMH;

VI - encaminhar ao CTA e a Divisdo Financeira - DIFIN, mensalmente, Relatério Estatistico
especificando os exames e procedimentos médico-hospitalares, odontolégicos e
farmacéuticos realizados fora do SISMEPE, bem como os custos da assisténcia a saude;

VII - informar ao Setor de Contratos as firmas credenciadas que apresentam irregularidades

quanto a prestacao de servigos;

VIII - intermediar o fornecimento de materiais especiais, quando da realizagdo de
procedimentos eletivos, cumprindo as clausulas contratuais firmadas entre o SISMEPE e a
Rede Credenciada;

IX - solicitar, formalmente, a Chefia do CMH a remocao dos beneficiarios internados em
hospitais ou clinicas da Rede Credenciada para os Hospitais Geral ou Infantil do CMH, ou
para a Maternidade, quando o estado do paciente o permitir;

X - implantar Central de Acompanhamento de Leitos da Rede Credenciada;

Xl - formular parecer quanto a contratacao de novos servicos com a Rede Credenciada;

Xll - submeter ao CTA, proposta de mecanismos de regulacdo quanto aos tipos,
quantitativos e duracdo de procedimentos médico—hospitalares a serem realizados pela
Rede Credenciada, para fins de normatizagéo por Resolugéo.



§ 12 - As atribuicbes previstas nos Incisos |, Ill, IV. VIII, IX, X e X| do caput deste artigo,
serdo privativas do Médico Auditor que, dependendo das circunstancias e diagnéstico da
patologia, podera solicitar parecer de especialistas lotados nos Centros Técnicos
subordinados a Diretoria de Saude.

§ 22 - As atribuigbes previstas nos Incisos I, V, VI e VIl do caput deste artigo serdo
privativas da Enfermeira Auditora.

Art. 56 - A Controladoria funcionara por 24 (vinte e quatro) horas, durante todos os dias da
semana, objetivando a realizagdo de triagem quando do encaminhamento de beneficiarios
do SISMEPE a Rede Credenciada, segundo critérios de localizacdo, menor custo e
especializacdo médica, quando esta ultima for indispensavel ao diagndstico da patologia.

Art. 57 - A Controladoria observara a cota financeira diaria, a ser estabelecida pelo CTA
para a realizacdo de exames e procedimentos médico-hospitalares, odontol6gicos e
farmacéuticos, ndo acumulaveis diariamente.

Paragrafo Unico - Nas hipéteses de urgéncia, devidamente atestadas pelo médico
assistente, sera permitido ultrapassar a cota financeira diaria, utilizando-se, para tanto, o
saldo dos dias anteriores ou, sendo o caso, deduzindo-se da cota do dia posterior, de
maneira que o custo fixo com exames realizados fora do SISMEPE nao ultrapasse a cota
financeira mensal previamente estabelecida pelo CTA.

Art. 58 - As requisicdes de exames e procedimentos médico-hospitalares, odontolégicos e
farmacéuticos realizados fora do SISMEPE, serao preenchidas por Médico da Corporacao,
militar ou civil, em formulario proprio, sendo assinadas e carimbadas pelo médico solicitante
e terd, obrigatoriamente, o visto do Auditor Médico e, na falta deste, do Oficial Médico
Supervisor, nos casos de urgéncia.

§ 12 - O prazo de validade das requisicoes mencionadas no caput deste artigo, sera de 30
(trinta)
dias, a contar da data da solicitagao.

§ 22 - Nos casos de emergéncia, em que nao seja possivel a tramitacdo de documentos,
somente sera permitido o encaminhamento de beneficiarios a Rede Credenciada com
autorizacao expressa do Chefe do CMH, ou seu respectivo preposto, com posterior registro
na Controladoria no prazo maximo de 12 (doze) horas.

Art. 59 - Compete ao Chefe do CASIS estabelecer medidas de fiscaliza¢do para o eficaz
cumprimento do disposto neste Capitulo.

CAPITULO XI
DAS DISPOSICOES FINAIS

Art. 60 - Todo e qualquer beneficiario devera ter o prontuario arquivado no Servico de
Arquivo Médico e Estatistica — SAME do CMH.



Paragrafo Unico - As fichas odontolégicas geradas pelo CODONTO deverdo ser
arquivadas nos prontuarios do SAME.

Art. 61 - O horario e o controle de visitas a pacientes internados no SISMEPE serao
estipulados pela Chefia do CMH.

Art. 62 - E vedado o acesso de qualquer beneficiario, titular ou dependente, portando armas
de fogo, exceto quando se encontrarem em servico operacional no proprio SISMEPE.

Art. 63 - Aos Oficiais e Pragas de outras Corporagdes Militares Estaduais que, por motivo de
curso ou estagio, se obrigarem a passar mais de 03 (trés) meses no Estado de
Pernambuco, a assisténcia a salude podera sera prestada pelo SISMEPE, desde que haja
prévia autorizacao e posterior ressarcimento pela Corporagéo do favorecido.

Art. 64 - Os atuais dependentes de militares da ativa, da reserva remunerada ou reformados
e dos servidores publicos integrantes da PMPE e do CBMPE, ativos e inativos, legalmente
inscritos até a data da publicacdo deste Regulamento em sua respectiva Corporacéao, para
fins de utilizacdo dos servicos de assisténcia a saude, de que tratam os Artigos 58 a 62 da
Lein°10.426, de 27 ABR 90, fardo jus a prestacao dos servicos de assisténcia a saude pelo
SISMEPE, a partir da vigéncia da Lei n® 13.264, de 2007, inclusive, para fins de exigibilidade
da contribuicdo e da indenizacédo de que tratam os Incisos Il e Ill do caput do Art. 14 deste
Regulamento.

Paragrafo Unico - E facultado aos Militares do Estado e aos servidores publicos da PMPE e
do CBMPE, solicitar a exclusdo de dependentes, no prazo de 30 (trinta) dias da publicacao
da Lei n® 13.264, de 2007, findo o qual serdo considerados inscritos no cadastro de
beneficiarios dependentes do SISMEPE.



ANEXO |
MODELO DE REQUERIMENTO-PADRAO DE INSCRIGCAO DE BENEFICIARIO
DEPENDENTE OU
ESPECIAL NO SISMEPE
lIm¢Sr.__ PM/BM COMANDANTE..., OU CHEFE... OU DIRETOR...

OBJETO: INSCRICAO DE BENEFICIARIO DEPENDENTE OU ESPECIAL NO SISMEPE

1. (Nome completo) , Mat. n® , RG
n® , Quadro/Qualificacao : servindo atualmente
no(a) (ou

APOSENTADO OU PENSIONISTA), requer a V. S&., que se digne em INSCREVER COMO
BENEFICIARIO DEPENDENTE OU ESPECIAL NO SISMEPE, (Qualificacao do
beneficiario: nome completo, data de nascimento, vinculo com o}
titular/requerente) , sendo instruido o presente pleito

com os documentos obrigatérios apensos.

2. Sua pretensao encontra amparo legal no disposto no(s) art(s). 11, (...), da Lei n® 13.264,
de 29 de junho de 2007, combinado com o(s) art(s). 10 (...) do Regulamento Geral do
Sistema de Saude dos Militares do Estado de Pernambuco (Decreto Estadual
n® ).

3. E a primeira vez que requer.
(Cidade) , PE, de de

(Nome completo)
Requerente

Continuagdo ANEXO | - MODELO DE REQUERIMENTO-PADRAO DE INSCRICAO DE
BENEFICIARIO DEPENDENTE OU ESPECIAL NO SISMEPE (VERSO)
SECRETARIA DE DEFESA SOCIAL
PMPE OU CBMPE
(OME)

DESPACHO do COMANDANTE ou CHEFE ou DIRETOR:

(IN) DEFERIDO, nos termos do(s) art(s). 11, (...), da Lei n® 13.264, de 29 de junho de 2007,
combinado com o(s) art(s). 10 (...) do Regulamento Geral do Sistema de Saude dos Militares
do Estado de Pernambuco (Decreto Estadual n® )i

Publique-se em Boletim ;

Apo6s, Remeta-se a DGP/PMPE ou DRH/CBMPE, para fins do § 62 do art. 10, Decreto
Estadual n?
/ (RG-SISMEPE);

_ (Cidade)__, PE, de de

COMANDANTE ou CHEFE ou DIRETOR



MODELO DE AU]'ORIZA(}AO DE DESCONTO MENSAL EM FOLHA DE PAGAMENTO
DA CONTRIBUICAO EM PROL DO SISMEPE

SECRETARIA DE DEFESA SOCIAL
PMPE ou CBMPE
(OME)

AUTORIZACAO

(Nome completo) , Mat. n® , RG
n® , Quadro , servindo atualmente no(a) (ou
APOSENTADO OU PENSIONISTA), AUTORIZO O DESCONTO MENSAL EM FOLHA DE
PAGAMENTO PARA EFEITO DE CONTRIBUICAO AO SISMEPE, em favor do
BENEFICIARIO(S) DEPENDENTE(S) OU ESPECIAL(IS) (Qualificagédo do
beneficiario: nome completo, data de nascimento, vinculo com o titular/requerente), NO
PERCENTUAL de (1 a 4) %, até ulterior deliberagao, nos termos da Lei n? 13.264, de 29 de
junho de 2007, combinado com o artigo 10, inciso Il, do Regulamento Geral do Sistema

de Saude dos Militares do Estado de Pernambuco (Decreto Estadual n® ).
__ (Cidade) , PE, de de

(Nome completo)
Beneficiario Titular

ANEXO Il
MODELO DE REQUERIMENTO DE EXCLUSAO DE BENEFICIARIO DEPENDENTE OU
ESPECIAL NO SISMEPE

lIm® Sr. PM/BM COMANDANTE..., OU CHEFE... OU DIRETOR...

OBJETO: EXCLUSAO DE BENEFICIARIO DEPENDENTE OU ESPECIAL DO SISMEPE

1. (Nome completo) , Mat. n® , RG

n® , Quadro , servindo atualmente no(a) (ou
APOSENTADO OU PENSIONISTA), requer a V. S, que se digne em EXCLUIR COMO
BENEFICIARIO DEPENDENTE OU ESPECIAL DO SISMEPE, (Qualificacado do
beneficiario: nome completo, data de nascimento, vinculo com o}
titular/requerente) e, por conseqiéncia, seja

cessado o desconto da contribuicdo mensal nos(a) (vencimentos ou proventos ou pensao)
deste postulante.

2. Sua pretensao encontra amparo legal naquilo que dispée o artigo 13, §2° da Lei n®
13.264, de 29 de junho de 2007, combinado com o art. 10 (...) do Regulamento Geral do
Sistema de Saude dos Militares do Estado de Pernambuco (Decreto Estadual
n® ).

3. E a primeira vez que requer.

(Cidade) , PE, de de

(Nome completo)
Requerente



Continuacao ANEXO Il - MODELO DE REQUERIMENTO DE EXCLUSAO DE
BENEFICIARIO DEPENDENTE OU ESPECIAL NO SISMEPE (VERSO)

SECRETARIA DE DEFESA SOCIAL
PMPE OU CBMPE
(OME)

DESPACHO do COMANDANTE ou CHEFE ou DIRETOR:

(IN) DEFERIDO, nos termos do(s) art. 13, §2° da Lei n® 13.264, de 29 de junho de 2007,
combinado com o art. 10 (...) do Regulamento Geral do Sistema de Saude dos Militares do
Estado de Pernambuco (Decreto Estadual n® );

Publique-se em Boletim ;

Apé6s, Remeta-se a DGP/PMPE ou DRH/CBMPE, para fins do § 62 do art. 10, Decreto
Estadual n®
/ (RG-SISMEPE);

_ (Cidade)__, PE, de de

COMANDANTE ou CHEFE ou DIRETOR

ANEXO IV

FORMULARIO PARA ENCAMINHAMENTO DE PACIENTES (TITULARES E
DEPENDENTES) DO SISTEMA DE SAUDE DA PMPE PARA A REDE CREDENCIADA
DO CASIS (FRENTE) SECRETARIA DE DEFESA SOCIAL
SISMEPE
CONTROLADORIA DA REDE
CREDENCIADA
SERVICO DE SAUDE
CREDENCIADO
N2 DE ORDEM/ANO

/
Titular Dependente
DADOS DE IDENTIFICACAO DO TITULAR / RESPONSAVEL
1. Nome:
2. Prontuario: 3.
Posto/Grad./Nivel
4. OME: 5. CPF:
endereco (Rua, Av. Etc.): 7.
Numero/Apto
8. Fone:
9. Bairro: 10. Cidade: 11.UF 12. CEP:
DADOS DE IDENTIFICACAO DO PACIENTE
13. Nome:
14. Sexo: 15. Prontuario: 16.RG/6rgao 17.ldade 18. CPF:
Masc Fem.




DADOS DA SOLICITACAO

19. Céd. do Procedimento 20. Nome do Procedimento:

21. Motivo da solicitagcao:

Procedimento nao disponivel no Sistema de Saude da PMPE

Paciente com risco de morte ou de perda de fungéao

Paciente internado no CMH/PMPE

Paciente em tratamento quimioterapico, radioterapico, fisioterapico e outros especiais

JUSTIFICATIVA DO PROCEDIMENTO
22. Dados clinicos:

23. Diagnostico: 24. CID:

25. CPF do Médico:

VISTO DO AUDITOR MEDICO

30. Data:
/ /

31. Assinatura/carimbo

ANEXO IV
FORMULARIO PARA ENCAMINHAMENTO DE PACIENTES (TITULARES E
DEPENDENTES) DO SISTEMA DE SAUDE DA PMPE PARA A REDE CREDENCIADA
DO CASIS (VERSO) SERVICO CREDENCIADO

32. Instituicdo prestadora do servigo credenciado: 33. CNPJ:
34. Endereco/Telefone:

Chefe da Controladoria

35. Data:
36. CPF/Autorizador: 37. Assinatura e carimbo:

CASIS

38. Data:
39. CPF/Conferente: 40. Assinatura e carimbo:

41. Periodo de validade:
[/ a / /
ATENCAO: a) Nao atender se os dados estiverem incompletos;
b) Exigir a apresentagéo da Carteira de Saude e Documento de ldentificagéo.
42.
MEDICAMENTOS E MATERIAIS DESCARTAVEIS
43.
QUANTIDADE
44,
VALOR (R$)
TOTAIS




TERMO DE CIENCIA E RESPONSABILIDADE

45. Declaro estar ciente que as despesas com o(s) procedimento(s) constantes deste laudo,
em favor de meu dependente, serdo ressarcidas a conta do SISMEPE, nos termos da Lei n®
13.264/2007, e assumo total responsabilidade pelas informagdes aqui prestadas, mormente
quanto a regularidade do cadastramento do(a) paciente no Sistema.

Data: / / Assinatura:

TITULAR/RESPONSAVEL



