MANUAL DEL
PRESTADOR OSPIM




CONDICIONES GENERALES PARA PRESTADORES:

Montos adicionales

El beneficiario no deberd abonar al médico o entidad prestadora suma alguna en caracter
de copago, plus o arancel diferenciado por sobre lo estipulado en su plan; excepto en salud
mental. Es importante destacar que es obligatorio que el afiliado presente los tickets
habilitados para acceder a la atencién, los mismos seran abonados previamente por el
afiliado en las entidades de cobro habilitadas.

Cabe aclarar, que en caso de que la préactica solicitada no requiera de autorizacion, el
afiliado deberé presentar un solo ticket y en caso de requerir autorizacion deberan solicitar
al afiliado la cantidad de tickets mencionados al pie de la autorizacion.

MONTO DEL COPAGO EN SALUD MENTAL:
Desde el 01/03/2017: $140 (monto abonado por el afiliado al prestador).

Actualizacion de datos del prestador

El prestador seré responsable de mantener sus datos actualizados y de informar la casilla de
correo electrénico en donde desea recibir las comunicaciones de Prevencién Salud. Para ello,
deberad comunicarlo en el sitio de Autogestion a Prestadores, llamando a la linea de Atencion
Exclusiva para Prestadores 0810 555 1055 o por correo electrénico a
prestadores@prevencionsalud.com.ar. Los cambios deberan ser notificados con 30 dias de
anticipacion a su vigencia.

IDENTIFICACION DE AFILIADOS:

Toda persona que solicite la atencion del prestador debera acreditar su condicion de afiliado
con su Documento de Identidad y la credencial de afiliacion que le provee Prevencion Salud.
Queda bajo responsabilidad del Prestador validar la vigencia de la afiliacion y el plan.

El prestador no debera percibir del afiliado ningin copago, salvo los expresamente
autorizados en Salud mental.


mailto:prestadores@prevencionsalud.com.ar.

NUEVAS CREDENCIALES DE OSPIM

Plan A MOLINEROS (ex plan A1 OSPIM)
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RODRIGUEZ JUAN CARLOS
00000000 NO GRAVADO

PLAN: A MOLINEROS
VALIDO DESDE- 21/ 05/2013 HASTA- 21 /05 /2013

Plan A GENERAL MOLINEROS
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RODRIGUEZ JUAN CARLOS
00000000 NO GRAVADO

PLAN: A GENERAL
VALIDO DESDE: 21/05 /2013 HASTA: 21/05/2013

EMERGEMCIA COMSULTAS GEMERALES

0810-333-1490 0810-122-8700

Lunes aviernes 8a 20 hs.

Esta credencial es personal & intrancferible para uso exclusivo del ttular y
deberd presentarse con &l documento de identidad. En caso de hallar esta
cradencial, favor remitirla 2 nuestra oficina mas cercana:

Casa Central O5PIM: Av.5an Juan 2670 CABA (1232) CAB DB10-345-0208

Superintendendia de Servicios de Salud. Grgano de Control.

0800 222 SALUD (72583) - waw sssahud gov.ar

EMERGENCIA CONSULTAS GENERALES
0810-333-1490 0810-122-8700

Lunes aviermes 8 a 20 hs.

Esta credencial es personal e intrancferible para uso exclusive del ttular y
deberd precentarsa con &l documento de identidad. En caso de hallar esta
credendial, favor remitirla 2 nuestra oficina més cercana.

Casa Central O5PIM: Av. San Juan 2670 CABA (1232) CAB 0810-345-0208

Superintendencia de Servicios de Salud. Grgano da Control.

0800 222 SALUD (72583) - www sssahud gov.ar




Credencial PMI (Plan Materno Infantil)
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RODRIGUEZ JUANA

PLAN: A MOLIMEROS
VALIDO DESDE: 2

Credenciales Provisorias:

La vigencia de esta credencial es de 60

renovada por el afiliado

PROVISORIA

PROVISORIA

Plan MaternoInfantil

dias. Cumplido el plazo, la misma debera

EMERGENCIA CONSULTAS GENERALES
0810-333-1490 0810-122-8700

Lunes aviernes 8 a20 hs.

chusive del titular y
caz0 de haller esta

Casa Central OSPIM: &v. San Juan 2670 CABA (1232) CAB DB10-345-0208

Superintendencia de Servicios de Salud. Ongano de Control.
DB00 222 SALUD [72583) - wanw.szzalud. gowar

Doblaragur
EMERGENCIA COMSULTAS GENERALES
0810-333-1490 0810-122-8700

Lumies & viesnes Ba 20hs.

Casa Cenktral OSPIM: &v. San Juan 2670 CABA (1232} CAE D8 10-345-0206

Superintendencia de Servicios de Sahud. Grgano de Control.
0800 222 SALUD (T2583] - warw.szahid.govar

ser



Credenciales Especiales:

A los afiliados que cumplan diferentes condiciones, se les entregard una credencial
especial en donde se indicard que se encuentran exentos de copagos. Sin embargo,
también deberan presentar la credencial de su plan contratado.

Ante estos casos no solicitar a los afiliados tickets.

A continuacion se podra observar la credencial:

[ ]

2 Acnim
g‘ QSpih Prevencion
DEAA SOCIAL DEL PERSOMAL DE LA INDUSTREA MOLINERA S a U
Nombre
N° de ARliado Plan
Vigencia desde: Hasta:
EXENTO DE COPAGO No vilido como credencial

AUTORIZACIONES:

PRACTICAS QUE NO REQUIEREN DE AUTORIZACION:

En caso de prestaciones que no requieran autorizacion previa, sera necesario validar la
vigencia de la afiliacion a través del Sitio de Autogestion para Prestadores o consultando al
0810-555-1055 (Linea de Atencion a Prestadores, de lunes a viernes de 8 a 20 hs.).

Para aquellos Prestadores que no cuenten con un sistema de validaciéon o el mismo no
funcione, podran utilizar RP/Pedido médico para las practicas que no requieren
autorizacion, colocando los siguientes datos:

- Nombrey apellido del afiliado.
- Namero de Credencial y Plan.
- Condicion de IVA: “Gravado” o “No gravado”.



- Cddigo y prdctica realizada.

- Diagnédstico.

- Firma y sello del Médico.

- Firma y aclaracion del Afiliado.

- Encaso de cirugia, la fecha de la misma.

Ademas, se debera solicitar al afiliado un ticket para acceder a la prestacidn, que debera

ser presentado junto al bono de validaciéon o RP/Pedido médico para su facturacion.

Las entidades de cobro habilitadas a expenderlo son: COBRO EXPRESS, PAGO FACIL y
RAPIPAGO. A continuacién se detalla el modelo de ticket que deberd ser presentado por el

afiliado.
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Documento no valido como factura
Cobranza por cuenta y orden de terceros

Verificar que en el Ticket se mencione
Prevencién Salud

Aclaracidon: Si en el pedido médico algunas de las practicas solicitadas conllevan
autorizacion, se debera gestionar la misma antes de brindar la prestacion y luego solicitar la

cantidad de tickets que se mencionan en la autorizacion.




PRACTICAS QUE Si REQUIEREN DE AUTORIZACION:

Respecto a las prestaciones que requieran autorizacion previa, estas podran gestionarse a
través del Sitio de Autogestion para prestadores, en las oficinas de Prevencion Salud o por
mail a: autorizaciones@prevencionsalud.com.ar 0 internaciones@prevencionsalud.com.ar,
segun corresponda.

Ademas, para poder acceder al servicio, el afiliado debera presentar la cantidad de tickets
que se mencionen en el campo de observaciones de la autorizacion emitida. A continuacién
se podra observar un modelo de autorizacion:
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| Observaciones: Se debera solicitar al afiliado 2 Tickets que debera adjuntarse
a la autorizacion actual para su posterior facturacion.
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mailto:autorizaciones@prevencionsalud.com.ar
mailto:internaciones@prevencionsalud.com.ar

Las autorizaciones tienen validez por 30 dias a partir de la fecha de emision de las mismas,
salvo que se exprese fehacientemente lo contrario.

Internaciones Clinicas y Quirurgicas: en el caso de internaciones e intervenciones

quirargicas de urgencia, las autorizaciones deberan solicitarse dentro de las 24hs.
hébiles siguientes al ingreso del afiliado. Para las cirugias programadas, se requiere
autorizacion previa, sin excepcion.

Las internaciones y prestaciones brindadas durante la internacion, no llevan

copagos Yy no se deben solicitar tickets al afiliado.

PRESTACIONES EXCLUIDAS: quedan excluidas todas las prestaciones que no se
encuentren con cobertura en el PMOE y sus anexos, Resoluciones 201/02-310/04

ACLARACION:
No se abonara ninguna prestacion a la cual le falte la correspondiente autorizacion
del sistema de Autogestion para Prestadores o de Prevencion Salud, segun

corresponda. Ademas, se deberan anexar los ticket solicitados en la autorizacion.

Las practicas de kinesiologia, fisioterapia y fonoaudiologia requieren de
autorizacion para la cuenta OSPIM.

MEDICAMENTOS EN INTERNACION

Prevencién Salud brindard el 100% de cobertura en medicamentos en internacion,
descartables, material de contraste y radioactivo.

Los medicamentos de alto costo que se necesiten durante la internacion deben estar
autorizados por la Auditoria de Prevencion Salud dentro del periodo en que se produzca la
misma.



PROTESIS EN INTERNACION

Las protesis de colocacion interna (traumatoldgicas, cardioldgicas, etc.) seran provistas por
Prevencion Salud previa solicitud y se autorizardn seglin su indicacion genérica y sin
contemplacion de marca comercial.

La indicacion de protesis para cirugias programadas deberd ser presentada junto al informe
médico correspondiente.

Solo se aceptaran pedidos de protesis importadas cuando no existan alternativas similares a

nivel nacional.

En caso de urgencia, se debera aclarar en la solicitud para dar prioridad a la entrega del
material.

ATENCION EN GUARDIA:

Aqui se debe aplicar el mismo criterio que se utiliza para la atenciébn ambulatoria: para
acceder al servicio, el afiliado deberéa presentar un ticket

La cobertura de medicacion de guardia (en forma ambulatoria) ser& del 100%. Por lo tanto,
debe facturarse la totalidad a Prevencion Salud, sin cargo alguno para el afiliado.

Dicha cobertura incluye medicacién (ampollas, sueros, etc.), aplicacién (endovenosa,
intramuscular, etc.) y descartables utilizados para dicha aplicacion (jeringas, agujas, perfus,
etc.). Se excluyen, en cambio, vacunas y medicamentos que requieren de autorizacion
previa.

Cabe recordar que en caso de que el afiliado deba permanecer internado (incluso cuando
sea de manera transitoria), la cobertura seré la correspondiente a internacion (100%).

CONTACTOS:
Linea de Atencion a Prestadores:

0810 —555 -1055, de lunes a viernes de 8 a 20 hs.

Fax:
0800 — 444 - 8500

Autorizaciones:
autorizaciones@prevencionsalud.com.ar
internaciones@prevenciosalud.com.ar

Emergencia y urgencia

0800-444-0000 Atencion 24hs


mailto:autorizaciones@prevencionsalud.com.ar
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