REGLAMENTACION DE COBERTURA TRANSPORTE SAID
ANEXO Il ‘

INSTRUCTIVO TRANSPORTISTAS -

Por la presente se informé Ios‘ nuevos requisitos y .procedimientos a seguir para la
autorizacion de los traslados a realizarse en el beriodo 2018.

Todé transportista que pretenda realizar un .traslado-a un afiliado de APROSS, deberd
cumplirﬁentar con la siguiente documentacién:

Planilla de consentimiento de traslado: foa misma se encuentra disponible en Ié pagina de

Apross (wyyw.apross.gov.ar). La misma se debera presentar completa en su totalidad por

cada una de las partes intervinientes (familiar, transportista y profesionales que realicen la
prestacmn) - ‘

Adjuntar recorndo segun Google Maps, donde debera constar el domicilio del afiliado y el
domlcmo de destlno del traslado v la totalidad de km diarios recorrldos {en caso de e><|st|r
2 aIternatwas de recorrldo se reconocera Ia minima, v en caso de EXIStII’ 3 alternativas
disponibles se tomara el kllometraje mtermedlo) '

Adjuntar copia del Certificado Unico de Discapacidad \ngente

Aq uellos aftllados que reqmeran asistencia de un tercero {dependencia) deberan

presentar el Formulario FIM (formularlo de medida de lndependenma funcional) qué"sé" '

encuentra cargado en la pagina de APROSS (www‘apfo'ss:gov.ar ). El mismo dehe ser

confeccionado’ por Medico Neurdlogo/ Fisiatra/ psiquiatra (SIN EXCEPCION). -

Todos los requisitos solicitados deberan ser presentados por 'mesa de entrada SUAC,

previo al comienzo de la realizacion del trastado v gi jedaran su;etos a analisis y




