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MINISTEF I DA DEFESA
EXERCITI 3 BRASILEIRD
POLICLINICA MILITAR DE PORTO ALEGRE

ANEXO A
REFERENCIAL DE PRECOS DA PclinMPA

PARA ORGANIZAGAD CIVIL DE SAUDE (OCS) -- PESSOA JURIDICA E PROFISSIONAL DE SAUDE
AUTONIOMOS (PSA)

EDITAL DE CREDE JCIAMENTO 01/2024

1.  APRESENTACAO

Este documento discrimina as definigies, conceituagbes, tabelas, indices, valores e outros
servigos de salde objetos do credenciamento de Organizagdes Civis de Salide (OCS) e Profissionais de
Saude Autébnomos (PSA) da Policlinica Militar de Porto Alegre nas especialidades de Acupuntura,
Alergologia, Anestesiologia, Angiologia, Cardiologia, Clinica Médica, Coloproctologia, Dermatologia,
Equoterapia, Endocrinologia, Exames de Diagndstico por Imagem, Exames de Diagndstico por Imagem
em Odontologia, Fisiatria, Fisioterapia, Fonoaudiologia, Gastroenterologia, Genética Médica, Geriatria,
Ginecologia, Hematologia, Hepatologia, Imunologia, Infectologia, Laboratério de Andlises Clinicas e
Toxicoldgicas, Laboratério de Patologia Médica, Laboratério de Patologia Odontolégica, Mastologia,
Medicina Nuclear, Nefrologia, Neurologia, Neuropediatria, Nutricdo, Nutrologia, Obstetricia,
Oftaimologia, Otorrinolaringologia, Ortopedia / Traumatologia, Patologia Clinica / Medicina
Laboratorial, Patologia Clinica em Odontologia, Pediatria, Pneumologia, Prétese em Odontologia,
Psicologia, Psicopedagogia, Psiquiatria, Quiropraxia, Radiologia, Reumatologia, Terapias especiais,
Terapia Ocupacional e Urologia.

Os procedimentos que ndo constam no rol da ANS (Agéncia Nacional de Saude), assim
como os materiais, medicamentos e correlatos de uso experimental gue ndo tenham o
reconhecimento pelas respectivas sociedades, sem registro no Ministério da Saude e sem licenca da
ANVISA (Agéncia Nacional de Vigildncia Sanitdria), ndo tem cobertura pelos sistemas FUSEx [SAMMED /
PASS e EX-COMBATENTE).

Qluando os servigos de saude forem prestados por Profissional de Salde Auténomola)
(PSA), incluir-se-a no valor descrito a contribuigdo obrigatéria ao Instituto Nacional de Seguridade
Social, gue serd recolhido pela CREDENCIADA na forma da lel.

Os atendimentos serdo realizados apenas no carater ambulatorial, sendo permitida a
internagdo somente em casos de intercorréncia para a especialidade de oftalmologia.
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2.  HONORARIOS MEDICOS \ & -

2.1 Para honorérios médicos em procedimento ambulatorial sera utilizada a tabela CBHPM 3
2014 plena como referencial, com portes & UCO publicados em 2014. Procedimentos nao constantes
dessa tabela serdo usadas as suas atualizacdes.

2.2 Para honorarios médicos em procedimentos cirirgicos sera utilizada a tabela CBHPM
2014 plena + 9,31% como referencial, com portes e UCO publicados em 2014. Procedimentos néo
constantes dessa tabela serdo usadas as suas atualizagbes.

3. PROCEDIMENTOS DIAGNOSTICOS E TERAPEUTICOS

3.1. Para procedimentos relativos a Servigo Auxiliar de Diagndstico e Terapia (SADT) serd
utilizada a tabela CBHPM 2014, plena, como referencial, com portes e UCO publicados em 2014,
Procedimentos ndo constantes dessa tabela serdo usadas as suas atualizacdes.

4. CLASSIFICAGAO BRASILEIRA HIERARQUIZADA DE PROCEDIMENTOS MEDICOS- CBHPM

4.1. A Unidade de Custo Operacional da CBHPM publicado em 2014 fol no valor de RS
16,15 (dezesseis reais e gquinze centavos), sendo 0s portes publicados no mesmao ano conforme tabela
abaixo:

RS 14,49 RS 328,54 RS 1.088,81
RS 28,97 RS 357,84 RS 1.208,51
RS 43,47 RS 393,51 RS 1.278,56
R$ 57,96 RS 430,43 RS 1.402,08
- Hs?éﬁh o b RS 464,82 RS 1.538,35
RS 90,42 RS 514,48 RS 1.594,37
RS 123,55  R$ 608,70 RS 1.714,08
RS 157,87 | ORSE5711 RS 2.099,93
RS 180,83 RS 688,94 RS 2.311,33
RS 215,22 RS 7309 RS 2.535,46
RS 235,60 RS 776,82 RS 2.804,16
RS 266,16 RS 849,41 RS 3.125,07
RS 286,52 RS 935,98 RS 3.400,15
RS 309,45  R$1.004,76 RS 3.750,34

5. CONSULTA MEDICA: A consulta médica compreende anamnese, o exame fisico,
conclusdo diagnostica, progndstico e prescricdo terapéutica caracterizando, assim, um ato médico
completo (concluido ou ndo em um Unico perfodo de tempa).

5.1. Para consulta médica em consultério (horario normal ou preestabelecido) nas
especialidades de alergologia, imunologia, puericultura, reumatologia e subespecialidades da pediatria
(cardiologia pedidtrica, endocrinologia pedidtrica gastrenterologia pediatrica, hematologia pediatrica,
infectologia pediatrica, otorrinolaringologia pediatrica, nefrologia pediatrica, neurclogia pediatrica,
pneumologia pediatrica e reumatologia pediatrica) o valor praticado serd de RS 130,00 (cento e trinta
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reais);

5.2. Para consulta médica em consultério (hordrio normal ou preestabelecido) nas
demais especialidades, o valor praticado sera de RS 100,00 (cem reais);

5.3. Para consulta médica de urgéncia e emergéncla (em pronto socorro) em todas as
especialidades, o valor praticado sera de RS 110,00 (cento e dez reais);

5.4. Os atos praticados em cardter de urgéncia ou emergéncia terdo um acréscimo de
trinta por cento (30%) em seu valor nas seguintes eventualidades: no periodo compreendido entre 19
h & 7 h do dia seguinte, em qualquer horario aos sabados, domingos e feriados;

5.5. Aregra acima ndo se aplica as visitas médicas de rotina aos pacientes internados;

5.6. O honorério da visita médica hospitalar (paciente internado) sera de RS 71,19
(setenta e umn reais e dezenove centavos);

5.7. Retorno a consulta ambulatorial: Serd considerado retorno e portanto sem emissao
de nova Guia de encaminhamente as consultas ambulatoriais realizadas apenas para entrega e
avaliagio de exames complementares requericos pelo prépric médico solicitante, desde que o
beneficiario procure o referido médico para agendar a consulta de retorno em até 30 (trinta) dias da
consulta originaria. Se houver necessidade de executar procedimentos médicos, ou o motivo de
retorno seja distinto do ja referenciado, serd considerada nova consulta, portanto sera necessario a
emissao de nova gula de encaminhamento;

5.8. Retorno de consulta de urgéncia/emergéncia: Nio existe retorno nos atendimentos
em Pronto Socorro;

5.9. Ginecologia: Faz parte da consulta os seguintes procedimentos: Anamnese, exames
de mamas, exame por meio do toque do Utero e anexos, inspecdo direta do colo uterino por meio do
espéculo vaginal e coleta de exame citopatolégico quando indicado;

5.10. Oftalmologia: A consulta oftalmoldgica inclui: Anamnese, refragdo, inspecdo das
pupilas, acuidade visual, retinoscopia, ceratometria, fundoscopia, biomicroscopia do segmento
anterior, exame de motilidade ocular e do senso cromatico. A tonometria € paga somente na primeira
consulta ou a cada seis meses para um mesmo paciente. Outros exames cobrados junto com a consulta
devemn ser acompanhados de laudo com justificat va médica;

5.11. Psiquiatria: em regime ambulatorial o beneficiario tem direito a uma consulta a cada
guinze dias e sessdes psicoterapicas. As sessdes psicoterapicas com psiguiatra estao limitadas a duas
sessBes semanals por beneficidrio. Para sessdo psicoterdpica individual com psiquiatra o valor
praticado sera de RS 75,60 {setenta e cinco reais e sessenta centavos).

6. MATERIAIS DESCARTAVEIS

Para os materiais descartaveis serd utilizado como referencial o prego de fabrica constante
no gula farmacéutico BRASINDICE vigente no més do atendimento, com deflator de 15%. Quando o
material ndo constar no BRASINDICE, sera utilizado o prego de nota fiscal com taxa de comercializagao
de 15% (quinze por cento). Materiais descartaveis com valor monetdric superior a RS 600,00
(seiscentos reais) necessitam de aprovagao da CREDENCIANTE.

7.  MEDICAMENTOS, QUIMIOTERAPICOS E RADIOFARMACOS

7.1. Os medicamentos serdo remunerados de acordo com o prego de fabrica da Tabela
CMED (Cémara de Regulagdo do Mercado de Medicamentos), vigente a época do atendimento, para
medicamentos ndo constantes na CMED sera utilizado o prego de nota fiscal com taxa de
comercializagdo de 15% (quinze por cento);

7.2. Para medicamentos de uso restrito haspitalar e quimioteripicos, serdo remunerados
de acordo com o preco de fabrica da Tabe'a CMED (Cémara de Regulagdo do Mercado de
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Medicamentos), vigente a época do atendimento com taxa de comercializagdo de 15% (quinze por
cento), para medicamentos ndo constantes na CMED sera utilizado o prego de nota fiscal com taxa de
comercializagdo de 15% (quinze por cento).

7.3. Os radiofarmacos serdo remun-rados em conformidade com o preco de fabrica da
Tabela CMED (Camara de Regulacao do Mercado de Medicamentos), vigente a época do atendimento,
para radiofdrmacos ndo constantes na CMED, serd utilizado o prego de nota fiscal com taxa de
comercializacdo de 15% (quinze por cento);

7.4. Os radiofdrmacos serdo remunerados em conformidade com o preco de fabrica da
Tabela CMED (Camara de Regulagdo do Mercado de Medicamentos), vigente a época do atendimento
com taxa de comercializagao de 15% (quinze por cento), para radiofdrmacos ndo constantes na CMED,
sera utilizado o prego de nota fiscal com taxa de ccmercializacdo de 15% (quinze por cento);

7.5. Medicamentos com valor monetirio superior a RS 300,00 (trezentos reais)
necessitam de aprovacdo da CREDENCIANTE;

8.  ORTESES, PROTESES E MATERIAIS ESPECIAIS (OPME)

B.1. Para OPME sera utilizado o sistema de cotagdo de trés fornecedores, que serao
submetidos & auditoria prévia, e apos autorizados, serd pago o de menor valor com apresentagao de
nota fiscal, com margem de comercializac8o de 15% (quinze por cento). N3o serd aceito nota fiscal de
estoque;

8.2. Em hipotese alguma a CREDENCIADA podera cobrar dos beneficiarios dos sistemas
FUSEx (SAMMED / PASS e EX-COMBATENTE), qualguer valor relacionado a utilizagdo de OPME;

8.3. E proibida a substituigdo ou troca da OPME autorizado, salvo guando ocorrer
intercorréncia médica imponderavel durante o ato cirdrgico e descrita no registro cirdrgico. Em caso de
substituicdo ou troca de OPME motivada por intercarréncia médica, ou uso de OPME extra-pacote em
procedimento cirurgico eletivo ou de urgéncia, a CREDENCIADA devera comunicar a CREDENCIANTE
em 72 (setenta e duas) horas (teis apés o uso, a justificativa técnica para devida andlise e autorizagdo
fora desse prazo sera considerado glosa administrativa, nao passivel de recurso;

8.4. Para os casos de cirurgias de facectomia com uso de lente intra ocular, se o
beneficidgrio optar pela utilizagdo de lentes dife;entes das cobertas pelo sistema, o mesmo devera
assinar termo de op¢ao de lente, no qual abre mao da lente fornecida pelo FUSEx [SAMMED / PASS e
Ex-COMBATENTE), comprometendo-se a arcar com todas as despesas referentes ao referido material,
nao cabendo ressarcimento;

8.5. Os procedimentos cirdrgicos eletivos s6 poderdo ser agendados pela CREDENCIADA
apos a liberacdo da CREDENCIANTE. A liberagc3o ocorrerd em até 7 (sete) dias dteis, apds a entrega dos
orcamentos pela CREDENCIADA ou fornecedor,;

8.6. A CREDENCIADA deverd fazer constar na conta hospitalar do beneficiario as etiquetas
que comprovem a utilizag3o da OPME liberada, junto com a descricdo do uso no relatdrio cirdrgico.

9.  EXAMES DE DIAGNOSTICO POR IMAGEM

9.1. Para exames de diagndstico por imagem realizados em carater ambulatorial serd
utilizada a tabela CBHPM 2014, como referencial, com portes e UCO publicados em 2014, com deflator
de 15%. Procedimentos ndo constantes dessa tabela serdo usadas as suas atualizagbes com a mesma
banda de redugao.

5.2, Para exames de diagnostico por imagem realizados em carater hospitalar sera utilizada
a tabela CBHPM 2014, como referencial, com portes e UCO publicados em 2014. Procedimentos ndo
constantes dessa tabela serdo usadas as suas atualizagGes com a mesma banda de redugéo.

9.3. Para a valoragdo do filme radioldgico sera adotado o valor de RS 26,61 (vinte e seis
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reais e sessenta e um centavos) o metro quadrado.

10.  NUTRICIONISTA

10.1. A assisténcia é prestada para fins de acompanhamento dietoterdpico e esta limitada a
uma consulta a cada 30 dias. Estdo incluldas nas consultas as sessdes de revisdo e controle. Serdo
custeados os exames laboratoriais necessarios ao referido acompanhamento.
10.2. As consultas com nutricionista serdo remuneradas da seguinte forma:

Ne | codigo Descrigio | valorR$ |
| 1 10101300 icnnsu_lta ao nutricionista para avaliacdo inicial (12 consulta) 57,03

| 2 | 10101300 | Consulta 3o nutricionista- ambulatorial 51,85
| 3 20101082 lAvaTia;Ea nutricional pré e pés-cirurgia bariatrica (inclui consulta) 62,21

11. FISIOTERAPIA

11.1. Assessdes de fisioterapia terdo a duragdo de 50 minutos;

11.2. O atendimento sera limitado a modalidade ambulatorial, apds liberacdo expressa
da CREDENCIANTE que analisard a necessidade técnica do encaminhamento;

11.3. As sessdes de fisioterapia relacionadas abaixo serdo remuneradas da seguinte

forma: S
Ne | Cédigo | Descrigio Valor RS

1 13106982 |Acupuntura, por sess53o - 62,71
_2 E[EI 1l:|_I Reabilitacdo perineal com Eir,;:feedhack, por sessao 89,65

3 | 13106902 |Consulta fisioterapéutica, avaliagdo inicial 122
" 4 | 13106987 |Disfuncao Temporo Mandibu ar (DTM), por sessdo 46,75,
| 5 -' 13106958 |Drenagem Linfdtica, Massoterapia, por sessao 42.21|
B 5] 1 1_?:1-.05946 Fisﬁerapia convenclonal respiratdria, por sessdao 33,4(1]
H? { _111[15938 Fisioterapla convencional motora, por sessdo l 33,4{1_]
| 8 | 13106946 Fisioterapia neurolégica, por sessdo | 34,57
9 ' 13106983 | Hidroterapia, por sessdo | 46,75 |
:- —EU i 1?1&5935 | Pilates em grupo, por 5&555:.'_ ] ] 46,75 |
11 | 13106988 |Quiropraxia, por sess3o l 46,75 |

12 | 13106991 | Reeducacio Pusturai Gthﬂf_tﬂPG]. par sessao | 46,75 |

12. PSICOLOGIA

12.1. As sessfes de psicoterapla deverdo ter a duragdo de 50 minutos;

12.2. O atendimento serd limitado a modalidade ambulatorial, apds liberacdo expressa da
CREDENCIANTE, gue analisara a necessidade técnica do encaminhamento;

12.3. Todos os casos de tratamento nas OCS ou PSA deverdo ser reavaliados a cada 6 (seis)
meses, por medico militar, emitindo-se o correspondente parecer formal, a fim de acompanhar os
procedimentos realizados e estabelecer a necessidade de continuidade ou ndo do tratamento.

12.4. As sessdes de psicologia relacionadas abaixo serdo remuneradas da seguinte forma:
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' Ne | Cédigo Descriio
| 1 20104322 | Awaliagdo neuropsicologica, por b sessoes
r_z : 10101221 ZZ:Sn:ﬁL::a de avaliacdo psicoldgica para porte de armas de fogo, por 5 :'
3 20104289 | Psicodiagndstico, por 6 sessties N 404,5,
4 20104287 Psicopedagogia, por sessao | 48,24
5 20104344 |Psicomotricidade, por sessac ' 48,40
6 20104322 |Sessdo de psicoterapia atendnmentu integrado, E:E_ ___IH
7 | 20104197 |Sessdo de psicoterapia de casal, por sessdo . 6184
& | 20104322 |Sessdode psrcnterapla de familia, com toda famllia, por sessdo 61,84
] 9 20104200 59553_0 de ps;cuterapla :E_e ;Jp; p_u::-r paciente, por sessdo I 48,24
| 10 | 10106030 !Sessfm de psicoterapia familiar, com os pais, por sessdo , 48,24
12 20104309 .Sessan de psh.:_uterapia lndiwduat por 585530 | 48,24:
1_13 20104227  Sessdo ; E.ncuterapla mfantﬂ [ate 12 anos), por sessao | 61,84

13.  TERAPIA OCUPACIONAL

13.1. As sessfes de terapia ocupacional deverdo ter a duragao de 50 minutos;

13.2. O atendimento sera limitado a modalidade ambulatorial, apos liberagao expressa da
CREDENCIANTE, que analisard a necessidade técnica do encaminhamento;

13.3. As sessdes de terapia ocupacional relacionadas abaixo serdo remuneradas da
segul ?!if@'.ma’ i

v o | Descriao vlor

| 1 | 201041000 |Terapia ncupacinnal aualian;ﬂu inicial 75,00
| 2 | 201041000 Terapia ocupacional, por sessdo o 65,00
!Ii 2ﬂ1ﬂ41ﬂﬂﬂ Terapla ocupacional infantil [;'sté Earmﬁ] avaliagdo inil:{al 85,00
! L 2ﬂ1ﬂ41ﬂﬂﬂ Terapla ocupacional infantil (até 12 anos), por sessao 75,00

14. FONOAUDIOLOGIA

14.1. As sessdes de fonoaudiologia deverdo ter a duracdo de 50 minutos.

14.2. O atendimento serd limitado a modalidade ambulatorial, apds liberagdo expressa do
CREDENCIANTE, que analisard a necessidade técnica do encaminhamento.

14.3. As sessdes e procedimentos SADT em fonoaudiologia relacionados abaixo serdo
ram neradas da seguinte forma:

Ne | Codigo | Descriio Valor R
Li 4{]103013 _:néllse ;mputadurizada da voz 69,37
| 2 40103048 Audiometria (tipo Von Bekesy) 43,63
. 3 40103064 Audlar;r;ia de tronco ou cerébral (PEA) BERA 114,87
| 4 | 40103072 |Audiometria ocupacional, por sessdo | 138
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i 5 ’ 40103072 |Audiometria -tﬂnaj |iITI-iH=l' cE'u _tfstes de discriminagao ' 42,21
6 | 40103080 ::;i:;:-:;ﬁa tonal limiar infantil condicionada (qualquer técnica) - 53,94
7 | 40103099 |Audiometria vocal — pesquisa de limiar de discriminacdo 15,42
8 40103102 |Audiometria vocal — pesquisa de limiar de inteligibilidade 15,42 |
: El_ 40103110 |Audiometria vocal com mensagem competitiva (551, SSW) 43*63|
r _1D 4-113011{143 Bioimpedanciometria [am;.ria-tnrial} exame 24,12
11 | 40312184 |Fonoterapia, Avaliagdo Inicial 70,00
12 | 40312183 Fonoterapia, por sessao 60,00
| 13 | 40312184 Fonoterapia infantil [a;é 12 a-n_usl, Avaliagao Inicial _ 80,00
14 | 40312183 | Fonoterapia infantil (até 12 znos), por sessdo 70,00
15 | 40103420 Imitanciometria de alta frequéncia 15,42
16 | 40103439 |Impedanciometria ou Imitanciometria 34.6?!
Ti" | 4_1'.'!?[}3455 Otoemissdes acusticas ou produto de distorgdo 43,16?
| 18 | 40103463 |Otoemissbes evocadas mmansientes N ﬂ,lﬁi
| 19 | 40103560 |Potencials auditivos tardios- P300 192,99
| 20 | 40103595 | Potencial evocado génito-cortical (PEGC) 96,49
| 21 | 40103617 |Potencial evocado sc:m_atn:.r%n-s.ltiw —membros inferiores l 96.49_;
. 22 | 40103625 | Potencial evocado somato-sensitivo— membros superiores ' 96,49 |
23 | 40103056 |Potencial evocado Steady State (ASSR) 96,49
| 24 | 40103072 |Processamento Auditivo Central (PAC) 137,86
25 | 20103638 |Reabilitagdo labirlntica, por sessdo | 3619
| 26 | 40312183 |TerapiadoZumbido, por sessio 36,19
- 27 | 41401212 fTeste de glicerol (com audiometria tonal limiar pré e pds) 46,25
28 | 41401220 Testede El_ic;nl_{c;; eietTu-;.ndeagraﬁa pré e pos) 267,27
29 | 41401263 |Teste de prétesa auditiva 57,80/
| 30 | 41401476 |Testes vestibulares com prova calérica e com eletronistagmografia 77,07
F 31 | 41401484 |Testes vestibulares com pruv; caldrica e sem eletronistagmografia 45,25i
32 | 41401492 |Testes vestibulares com vect-ﬁeletmnlstagmugmﬁa 115,61
33 | 40103463 |Triagem acustica/teste de nr:-minha!ﬂtnacﬂsﬁcu b 43;
34 | 40103749 |Vectoeletronistagmografia n;um putadorizada 115,61

15. TERAPIAS ESPECIAIS

15.1. As sessdes de terapias especiais deverdo ter a duragao de 40 minutos;

15.2. O atendimento sera limitado a modalidade ambulatorial, apos liberacao expressa da
CREDENCIANTE, que analisara a necessidade técnica do encaminhamento;
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15.3. As sessdes de terapias especiais relacionadas abaixo serdo remuneradas da seguinte

forma:
Ne | Cédigo  Descrigio Valor RS |
3 90204005 :EEEL?;TILESV:::;?; J::?;Iysis — Andlise do Comportamento 150,00
! 2_ _Eﬂ;mﬁ :gﬁl:g;;;?hf:oﬁ!;:i;g Arm;: ﬁ!'I_EESE;]; ampﬂrtamenm [ 130, ﬂﬂl
3 | 90204009 |Bobath, avaliagioinicial | 14nl.no1|
4 | 90204009 |Bobath, por sessdo | 12 5.52 .
|_5 i = E}enuer, auallag:;nﬁi_c'ral R 15ﬂ,[]ﬂl
L E_ - | _DEn'n.rer, por 5Eﬁ5¥ - ) | llﬂ,ﬂﬂj
7 90204006 |Eqguoterapia, avaliacdo inicial (atendimento mulﬁpmﬁssimallh_ i _J'r_lﬁﬂ,ﬂﬂ
| 8 90204006 | Equoterapia, por sessdo (atendimento multiprofissional) : 150,00 |
g 80204007 E::;:ifia, av-aﬁacan mla_l-{bemﬁciﬁrtus com necessidades 13G.Dﬂl
| 10 | 90204002 |Fonoterapia, por sessao | heﬁeﬁclérlus com necessidades especiais) 119,[!1;!
i 11 | 90204023 |Musicoterapia, por sessao llﬂ,ﬂﬂ:
12 | 90204010 Métr:rdu FRCIMF'T avaliagdo 1nttla1 . 140,00
|13 | 90204010 |MétodoPROMPT, porsessio | 13000
14 | 90204011 |Meétodo PECS, avaliagao Inicial - 130,00
| 15 | 90204011 |Método PECS, por sessio | 12000
E | Bﬁﬁﬁﬂll‘ Mé;c;H;EEVAS MEDEK Exerc:ses awﬂl;f;?n_lnElal_ - [ ldﬂﬂﬂ
L_l? ! Qﬂl_ﬂﬂiz . Método KUEVAS MEDEK Exerclses sessao — 12{) ﬂﬂ_
| 18 | 90204015 |Método SCERTS, avaliagio lm:lal 140,00
19 E;D;"{D#DIE Método SCERTS, por ses530 - L 120,00
20 | 90204013 |Método TEACCH, avaliacio iriic:al 140,00
21 | 90204013 |Método TEACCH, por sess3o 120,00
_22 _1 90204016 |Método terapia de mtegrac_an:.eamal avaliat;aﬂ inicial _ 110,00
23 . 9&3[54015 Método terapia de integragio sensorial, por sess3o 11:},0:3'
_24 . 9&2{3405}' | :j::;::ap{;: ;;;:r:i.:t]avalia;;in Inic];{beneﬁ;érius com _13[1,.[1-0.1
| 35 | 90204007 ' Psicme;pia individual, por sessdo Hn_er;eﬁ:iérins com necessidades 120,00
| | especiais) - - !
2 ! 50204008 ::l:::;:i?gugta avallagio inicial {hmeﬁc:érias com ne::essldades 130,00
: 27 | 90204008 Psicopedagogia, por sessdo {i:leneﬁl:iérios com necessidades 110.00
_Es;:-eclans} - - | ____'
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, 28 | 90204001 ‘ Psicom t‘}tricidade. por sessdo (beneficidrios com necessidades I
| especiais)

| 0400 Terapia ocupacional, avaliagao inicial (beneficidrios com
| 23: | 2 3 necessidades especiais) 130,00
30 | 90204003 Teram_a ocupacional, por ses;ao (beneficidrios com necessidades 110,00
. especiais)

31 | 90204017 TheraSuit, avaliacdo inicial 150,00

31 | 90204017 TheraSuit, por sessdo 133,37

16. ODONTOLOGIA

16.1. Para fins de remuneragdo de procedimentos em anatomia patologica e citopatologia
em odontologia sera utilizada a tabela CBHPM 2014, como referencial, com portes e UCO publicados
em 2014, com deflator de 15%. Procedimentos ndo constantes dessa tabela serdo usadas as suas
atualizagdes com a mesma banda de redugao;

16.2. Os procedimentos de diagndstico por imagem em odontologia relacionados abaixo
serdo remunerados da seguinte forma:

Ne  Codigo ~ Deserigio - " Valor RS
1 SHQ.EEL{I[E Anilise Cef_a_{nmétrlca 22,22
| 2 | 500111000 | Documentagao ortodntica basica - 141,96
3 | 500111001 |Documentagdo ortoddntica campleta 164,18
4 | 500111001 |Corresponde a documentagio -:;rl:ndﬁntica para adulto 164,18/
5 | 500111001 Corresponde a dncumentat;ab para Cirurgia Ortognatica 345,65
B 6 5ﬂﬂlllﬂﬂ1 Corresponde a documentagao para Implante 135,?;
7 | 500111001 ::trl:;i?unde a documentacdo para Implante (08 fotos + modelo de Ei_?E!
8 | 500111006 “Ex_ame periapical completo - - | 148,13
t_ 50011012 Eotmgraﬁa {u@ade} 8,65
|10 | 50011002 |interproximal (Bite-Wing) 12,34
11 | 500111007 Modelo de estudo com analise 64,18
12 = 500111008 |Modelo de trabalho superior ou inferior 37,04
13 | 50011010 |Modelos Ortodénticos (par) 49,38
|14 | 50011003 |oclusal | 356
| 15 | 50011006 | Panoramica Rk
16 ' 500110016 |Panoramica Digital 43,21
17 = 50011001 | Periapical - . - 12,34
18 | 500111011 |Radiografia Cavum | | s
19 | 500111010 |Radiografia de Towne B 43,21
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EE | S{Jﬂlllgﬂﬁ _iHa_dlog_riﬂa lateral de mandf;tm : 43,21
21 | 50011170 Radiografia panoramica digital com CD-ROM 67,80
22 | 500111012 |Radiografia Waters 43,21
23 | 50011005 |RxdaATM Série Completa [-11:&5 incidéncias) 61,73
|24 | 50011009 | Rx da Mo (Carpal) | 4321
} 25 | 500111002 |Rx panoramica com tragado para implan’te - I E*SET.
. 26 50011011 |Digitalizagdo de imagens (rx, futnleD 2757
IE___E_UG]IIGDS Teleradiografia frontal com analise 60,49
| 28 | 50011007 |Telerradiografia Com Tragadn Computadorizado N ED,49_
25 | 500111004 Telerradiografia fronta b - 43,21
i 50011008 L Telerradlngraﬁa Sem Tran;adt: E;nutadnnzadu 43,21
31 | 50011013 Tnmugraﬁa computadorizada- 01 corte por arcada 221,21
32 | 50011014 |Tomografia cumputadorizadu DZ cortes por arcada 308,61
33 | 50011169 |Tomografia computadorizada ATM bilateral (oclusio/01 posigdo) |  222,21]
34 | 50011166 Tomografia computadorizada Mandibula total | 222,2;
E | 5{}{11 1167 Tomografia l:nmputadc-rida; Maxila total ; 222,21
L 36 5{1{]11155 Tomografia computadorizada Seios Maxilares | 222,21
37 | sp011162 Tomografia da ATM Oclusdo & Abertura 444,40
. 38 | 50011159 |Tomografia para implante pt EE:.E 222,21
E TE-DCIHIE.S Tamngraha para mp!anta—-ll elemento 111,10
40 | 50011160 ﬁomagraﬂa para nmplante to:al 308,61
41 | 50011000 Tumugraﬁa para implante ur itario | 111,10

16.3. Os procedimentos de prot=se em odontologia relacionados abaixo serdo
remunerados da seguinte forma:

Ne Descrigio valor R$
1 | Ajuste de protese - ] _;5,5?
2 | Ajuste oclusal por sessdo i 10&,(]3.
| 3 |Cirurgia de manipulacdo de tecidos moles 244,5?
i 4 {.‘krurg}a para instalagio de implante osseointegrado por unidade) 534,14
| 5 'Drurgia para levantamento do seio maxilar 339*12'
l_ 6  Cirurgia para remogdo de implantes ndo us:-ﬂomtegradus 205,61
| 7 |Confeccio e instalagdo de protocolo superier ou inferior (protocolo Branemarck em 933, SEE
|carga imediata para quatro ou cinco implantes — parte protética) |
8 Conserto de protese ?5,53t
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j Cnnsu]tafavaliat;ﬁu de implantes prnteicufcururgicn 64,34 I
10 Cuma de jJaqueta em cerdmica pura o | _4??,90-‘
' 11 Coroa metalo-ceramica - 444,56
i Coroa provisdria por elemento (acrilico ) aut -polimerizavel) 138,93
13 | Enceramentn diagnﬁsﬁco por arcada - B 1':-14_&3"'_
| 14 |Exodontia de permanente por indicagio unﬂdﬁnﬁca}prntéﬁm - 125,49
| 15 Facetas laminadas de porcelana - 381,21
16 |Moldagem de urn; _ar_cada pa_r; _p}anqamentn protético/cirurgico — ortese ;
miorrelaxante (placa oclusal estahilizadora) ' A
17 Dverdenture superior ou inferior - - - ' 744,64
_1_8__ Pianejamentn em protese-modelos de estudo (par) R . 72,24
19 PFétese adesiva direta em acrilico autnp;ﬂmeri:év_e_l o 305,64
l 20  Pratese parcial fixa adesiva indireta metalo-ceramica (por elementa) _?-5&,13
21 | Protese parcial remuvae1 prnru'fsdna em acr.lico com grampos ou sem;ampas 361,21 |
2 Recimentacdo de trabalhos protéticos 81,69 |
iE Reembasamento de coroa proviséria - 60,02 i
| 24 |Reembasamento de protese tﬂE1 ou parcigli {imediato/mediato) 253,4ﬂ:i
| 25 |Remogao de coroas e restauracio metalica T 63,35 F
| 2 |Remogiodesutura 42,23
| 27 |Restauragdo fotopolimerizdvel para Eechamentu de acesso ao parafuso (por|
restauracdo) uma face | E5,88
_ 28 |Restauragdo in-lay ou lay em ceramica - r 427,89
17. DIARIAS HOSPITALARES
) 17.1. As didrias hospitalares serdo remuneradas conforme segue abaixo:
| Ne | Descricio Unidade | _V_g_!t._:lr_ﬂ_s
1 |Diaria de semi-privativo global Por dia 577,58
2 |Diaria de semi-privativo global, l:ur'r'l_am;p.n.r;ﬁan;e o Por dia 633,40
' 3 |Dmrm UTI global Por dia 2.156,96
| l ‘::En;:ﬁ ::;: ;rfnmi:;::lﬁ:f;::;te de pac.ente menor de 18 anns ou a Por dia 34,00

Dhsemﬂn As diarias incluem assisténcia de er'-fermagem taxas de servigos, taxas administrativas,
curativos, dietas, sondagens, intubagdo, aspiracCes, lavagens, locomogdo de pacientes, desfibrilador,
monitor cardiaco, PA ndo invasiva, oximetria, bomba de infuso, colchdo piramidal e preparo do corpo
pos obito. As didrias de UT! incluem ainda respirador, capndgrafo, baldo intra-drtico, colchdo térmico,
incubadora, ber¢o aguecido, fototerapia e marcepasso. Em caso de necessidade de (solamento, com
comprovada cultura positiva, a taxa de isolamento correspondera a 30% do valor da digria.
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18. GASOTERAPIA
18.1. A gasoterapia sera remunerada ronforme segue abaixo:

| Desciigio

‘Ar comprimido- por hora

=

| Aspiragdo vacuo central- por hora

Gds carbdnico- por uso

Nebulizagdo- por aplicagio

Oxigénio — hora

L= IR I S T Y

Protéxido de azoto / dxido nitroso por hora

19. TAXAS

19.1. Taxa de sala para cirurgias oftalmoldgicas:

As taxas de sala para cirurgias oftalinolégicas que ndo estiverem dispostas em pacotes,
[.ierao remunerados conforme segue abaixo:

Descrigdu Valor R$

I

; Taxa de sala para cirurgias oftalmolégicas 372,22
Observago: Inclui taxas de sala, assisténcia de e 1férm_ag;am, carro de anestesia, monitor cardiaco, PA
nao Invasiva, oximetro, capnégrafo, bisturi elétric:, bomba de infusdo, taxa de instrumentador, taxa de
servico de embrocagdo, microscopio OTO, vitredfago, facoemulsificador, endolaser, curativos,
aspiragdes, lavagens, locomogdo de pacientes e texa de sala de recuperagdo de até 4 h,

19.2. Taxas de Sala
As taxas de sala que ndo constarem em pacotes serdgo remuneradas conforme segue

abaixo:

N Descrigiio Valor RS
1 |Taxa de sala de recuperagdo até 4h 147,00
2 |Taxa de sala de procedimento sem anestesia / com anestesia local 93,74
3 |Taxa de sala cirdrgica 12 hora | 3?3;;?31
4 | Taxa de sala cirdrgica por % hora suhsequénte 189,39

Taxa de sala de colonoscopia / endoscopia / fibrobroncoscopia / histeroscopia /
cistoscopia (inclui sala de recuperacdo até 4h)

E)_hsewiﬁo: Inclui assisténcia de enfermagem, carro de anestesia, monitor :a?dlacn. PA ndo invasiva,
oximetro, capnégrafo, bisturi elétrico, bomba de infusdo, taxa de instrumentador, taxa de servigo de
embrocagao, microscopio OTO, curativos, aspiracoes, lavagens, locomogdo de pacientes.

75,99

19.3. Taxas de Uso de Equipamentos
As taxas de equipamentos que ndo constarem em pacotes serao remuneradas conforme
segue abaixo:

Ne Descrigio  ValorR$

1 Aparelho de video para endoscopia, colonascopia, histeroscopia, cistoscopia,

I fibrobroncoscopia e laringoscopia, por usa 233,09
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| 2 __ Aparelho videocirurgia/diagndstica, por I:.I%Il - r 656,95 '
3 ﬁparelhn YAG laser, por uso 193,55
"4__ I;{s.turl bipnlar inclul caneta, por uso . _ 45,00:
5 | Bisturi Eletmcautér’fn, inclui caneta e placa, por uso 54,55!
& |Bombade infusdo cunt[nua_pnr dia - \' Eﬂ.BS?
| 7 |carro ce anestesia, por hora -'____ - | 4?,?4_‘
8 |Carro de parada cardiorrespiratdria, por Lso | 89,52
Monitor cardiaco completo (ECG, PA ndo nvasiva, oximetria, temperatura), por i |

|
'hora 3‘3‘]‘

19.4. Taxas de servicos
As taxas de servigos que ndo constarem em pacotes serdo remuneradas conforme segue

abaixo -
| Ne Descrigdo Valor RS
1 |Administragio de medicagao parenteral, -om teste cutaneo 22,57
| 2 |Administragao de medicagao parenteral, por aplicagao 4,1];
_3 Aplicagdo de soro, poraplical;iu - 21,93_
4 Catelerismn vesical, por atendlmentu 63,28
l_—5 Caleta de lavado ou aspirado traqueal, pc r atencilmenta | | 28,57
| 6 |Curativo oftélmico, por atendimento | 26,24
| 7 |Enteroclisma / lavagem intestinal, por aten:f:ment—:: 19,02
8 | Hemoglicoteste, por atendimento 9,09
9 |Lavagern gastrica (inclui sondagem), por i tendimento | ;5_1;
10 Lavagem utultﬁgrca por atendimento 5.59:
-—11— Retirada de pontos, p;; ;tandimen‘en - 20,40
12 |Servito de aspiragdo de secrecdo, por EtEf-'lﬂin'llEl‘ltﬂ 20,4:):
_13 Sondagem nasug:istrica ou nasoe_nterah pi;; atendirientu - 39,22 |
14_"‘]Tncuturnia por atendimento ] 23,58

Obsemﬂo Serdo remunerados somente em pmcedimentu:: ambulatoriais, pacientes internados ou
em centro cirurgico, as referidas taxas ja estdo inclusas.

20. LABORATORIO DE ANALISES CLINICAS E TOXICOLOGICAS E LABORATORIO DE ANATOMIA
PATOLOGICA E CITOPATOLOGICA

20.1. Para Laboratério de Analises Clinicas e Toxicologicas e Laboratdério de Anatomia
Patolégica e Citopatolégica (atendimento ambulatorial - porta aberta — coleta realizada pela
credenciada) serd utilizada a tabela CBHPM 2014, como referencial, com portes e UCO publicadas em
2014, com deflator de 15%. Procedimentos niio constantes dessa tabela serdo usadas as suas
atualizagdes com a mesma banda de redugao.
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20.2. Para Laboratario de Analises Clinicas e Toxicoldgicas e Laboratério de Anatomia
Patologica e Citopatologica (atendimento aml.ulatorial - porta fechada — coleta realizada pela
credenciante e amostra encaminhada até a crec 2nclada) serd utilizada a tabela CBHPM 2014, como
referencial, com portes e UCO publicados er 2014, com deflator de 20%. Procedimentos ndo
constantes dessa tabela serdo usadas as suas atualizagbes com a mesma banda de redugio.

203. Os exames laboratoriais relacionados abaixo, atendimento ambulatorial, serdo
remunerados da seguinte forma:

Ne | Ccédigo Descricao | ValorR$ |
1 | 40302865 |7 dehidro colesterol ‘ 486,46
2 i Acidotiotazolidina 180,03
3 | 40316793 | Acido transmucénico - _____ 5&,1:-:_]
4 | 40302903 Acidos graxos de cadeia muito longa . 1.054,86
5 - Alfa fucosidase em leucocitos ] 181,10
_E 1 - Alfa galactosidase . B 213,44
7 40503151 Andlise de duplicagfes/ deiegﬁes para cancer hereditario — 9 genes 1.946,00
[ s | 4003801 ':::EI:L y:zlecutar de DNA pf';r painel genético para cancer 1.400,00
| 9 40308642 | Ant colageno tipo |l 440,15
| 10 | 40308480 | Anti HU a3
|11 | 40308537 AntiR - 327,93
12 | 40308626  AntiSLA/LP - 1.034,52
1?._ 4(]3?!]3_5?3 .;t‘i*\'\ﬂ, ant‘ic—nr_pns anti celu'ns de purkinje 293,76
| 14 | - _Gnticnrpu anti 21 hidroxilase alfa 1.077.57
15 = 40308804 Anticorpo anti citrulina 206,98
16 40308600 ;Anticarpn :E cortex adrenal 75,46
| 17 | 40308650 |Anticorpo anti fator intrinseca 163,10
18 Anticorpo anti GQ1B IGG 885,04
19 Anticorpo anti ovario 1GG N 145,61_
20 > Anticorpo anti polimerase 3 | 559,1§
21 . Anticorpos anti- ld| oxidada 168,17
22 | 40308448 Anticorpos anti 68kd- anti coclea 852,70
23 40316661 Anticorpos anti aquapnrinaJ; N B _3;_3'.5_5
;2? } 3 _._Anﬂcurpns anti echovirus IGG - _ 145,75
25 - Anticorpos anti echovirus IGM | 27547

"
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26 Anticorpos anti heparina PEe. | 783,28
_- 27 | 40308758 |Anticorpos anti MAG- glicop -:-te{na assnr:Iada a mil mielina I 203,74
_ 28 | 40308812 |Anticorposanti PM1 67,51

29 : Anticorpos anti RNA - 58,86
30 | 40308472 |Anticorpos anti-GM 1 - 689,92
31| - Anticorpos anti-proteinase 3 | 28815
32 | 40308545 Anticorpos contra proteina P ribossomnal 383;&15
33 = !-Anti::nrpas neuronais- receptores NMDA 1.691,81
| 34 - Anticorpos tiroquinase musculo especifico 629,55
35 | 40323102  Antigenemia para citomegalovirus 237,16
| 36 | 40323145 Antigeno assudad_n Er_'nu_; de bexiga o 422,55-.
37 | 40306380 |Antimusculo estriado- pesquisa e/ou dosagem 50,00
38 . Antioxidantes totais 123,32
39 | - Arilsulfatase A 357,04
| 40 | 40312348 |Bartonella, anticorpos IGM e-IGG I 673,?55
|41 Beta- galactosidase leucocitaria 271,66
& : Beta- glicosidase 349,27
43 | 40308898 |Beta-2 gllcuprutema IGG e IEM 679,14
44 - |Bordetella pertussi IGG ) o 111,03
45 . Borrelia por western blot 1GG e IGM 92,02
46 | 40503780  Braf, pesquisa da mutagdo vmur; por PCR 555,17
I
47 | 40503844 i:f“:ébf E{:"‘ 2 - mutagdes perfi 250,00
48 | 40503151 |BRCA1E BRCA2 - MLPA | ss000!
45 | 40503801 |BRCA1E BRCA2 - NGS e analise de indel por bioinformatica 850,00
50 4‘505;]333?5111- BRCAL E BRCA2 — NGS/MLPA 750,00
51 | 40503801 |BRCA1 E BRCA2 - sequenciamento de nova geragdo NGS 750,00
52 | 40319040 _Cadeia IEW.-TAPPA e LAMBDA no soro 58,48
53 | 40319032 |Cadeia leve KAPPA na urina - 38,81
54 . Cadeia leve LAMBDA na urina 40,53
55 Calcio hemdtico 64,90
6 | 40323985 _ Calprotectina fecal - 187,57
57 | 40323200 Camvanhacter jejuni anticor pos IGG 87,65
| 58 | 40503151 |Cancer colorretal analise de “uplicagdes e delegdes 450
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|59 | 40321037 |Carboidrato deficiente da tre asferrina 388,08
| 60 | 40501043 '.Carfdtipu com banda G - ;r;vas_tlgai_;in de leucemia em médula dssea 388,76
61 | 40501027 !:Caridtipn com pesquisa de troca de cromatides irmas | 639,15
_EZ 40501060 tf.‘.aridtipu convencional de liguido aminidtico o 355,86
63 | 40501051 | Cari6tipo convencional sangue total 303,98
64 | 40501035 |Caribtipode alta resolucio R 464,99
55__ 40501124 |Cariotipo de restos ovulares - 43{],39‘
b6 | 40501108 | Caridtipo pesquisa de quebras cromossomicas E?ﬂ,BE:
F = Chlamydia pneumoniae |GA, anticorpos 142,62
68 _4ﬂ310396 | Chlamvﬂia_;:neumaniae, PL‘.F.para deteccdo de 194,04
69 - Chlamydia trachomatis IGA, anticorpos 79,16
70 | 40314243 Chlamydia trachomatis, detecgdo ;Ilnr PCR 158,1?'_.
71 - Cistina quantitativa _ : o 133,1':'—
| 72 | 40309240 |Citomegalovirus IGG no liquor 39,58
73 - Cobre intra eritrocitario 84,08
| 74 | 40319067 | CoenzimaQ10;ubiquinol 20954
75| - |Coxiela burneti I6G _ T 11233
76 - Coxiela burneti IGM I 112,33
77 | 40502066 |Cromatografia descidns urg.“;;'dms ] 3?5,22-
78 | 40316718 | Cromogranina A __ __ - 428,3&.
79 | 40314049 ::J::“E:;:s :f;gaEd:{fglE?, FCR para translocagao BCR-ABL 362,21
80 | 40503310 |Cromossomo Y, microdelecdes 528,22
31__ 40309053 | Cryptococcus, teste ripido por pesquisa de antigeno 86,24
_EJ! - 40317145 Curvade 17 OH progesterona o B [ ?:4,1?‘3_
| 83 | 40319296 Curva de cortisol 59,5:
84 : Deoxipiridinolina fivre o 140,14
[ 85 | 40323110 Deteccdo de galactomanana de aspergillus sp. 215,60
| 86 | Dosagem da enzima esfingolinase em leucdcitos 328,57
87 40312275 Dosagem de pepsinogenio | 250,85
88 | 40503763 EGFR, estudo das mutagdes do gene 786,94
L 89 |I - Elastase pancreatica fecal 140,14
90 | - Entamoeba histolytica IGG 102,63
1 Entamoeba histolytica IGM 102,63
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92| - Esfingomielinase 646,80
T o Latsn

94 - Estudo genético da doenca t « kennedy 176,57
1 | 40503453 |Estudo Genético da Hemocromatose, 3 Mutagdes, C282Y, HG63D 15&,0[1_
95 Exame toxicoldgico de larga _'_-anela de detecgdo, para CNH 130,00
9? 1L 40316807 | Fator de crescimento vascula- endotelial 1.370,98
S8 | 4&31_9_q}‘_5 Fator necrose tumaoral - 97,84
a3 - Fibromanx 717,70
100 - Fibrotest 632,36
101 | 40503640 |FLT3 /ITD mutagdes 458,15
| 102 | 40308685 |Fosfatidilserina, anticorpos IGM, IGG e IGA 678,06
EIB“ - Galactocerebrosidase Ieu:u_cltéria 51?,44._
L 104 ' 40323110 |Galactomanana, marcador de infecegdo fangica por Aspergillus 125,59 ;.
105 | 40316858 | Globulina ligadora do cortisc! «'135,'3!:15L

!

mﬁ - Glutationa peroxidase 170,32
1107| 40321193 | Haloperidol 220 45!
108 | 40308707 |Hantavirus N 448,10
109 - Hbv, teste de resisténcia aos ;:ntivirais 485,10/
EI‘J 40303208 | Helicobacter pylori antigeno nas fezes 301,84
111 | 40319130 |Hemnglubina fetal ' | 41,96
112 | 40314375 Herpes tipo 1 e 2, PCR para deteccdo de 194,04
'_113 40323439 l Herpes virus citologia 75,46
114 m32345m5?ngas_ma GmatuT 53,90
115 | 40323242  Histoplasma, detecciu de antfgenn 247,94
116 40314146 |HIV, Genotipagem do 52?,95.
117 | 40321207 Homocistinuria 9,05
118 s Horménio anti mullera: t o 333*53“1
119 B td;'!tlﬁcagio de bulkorderia L;acira 152,75
120 | 40322173  |duronato sulfatase 388,08
121 | 40316920 |IGFBP1 600,72 |
12 2 IGG para ricketsia rickettsy 152,65 |
123 . IGM para ricktsia rickettsu 152,65
rua“ _4n3ﬂ?5?2 Imunofluorescéncia para ch;;gas IGM 25,8?[
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125 | 40321240 -I_Inihlna A o 20494
EE | 4D321253 Inibina B 368,93
127 | 40321274 |Interleucina 1 beta - T 3e12s
128 40321266 |Interleucina 10 113,19
129 - Interleucina 6 121,34
130 | 40321312 Itraconazol, dosagem sérica de - m?.Eﬂl.
131 | 40321371 Macroamilase ) - 388,08

132 | 40321398 |Metanefrinas | 345,30

i 133 - Metanefrinas plasmaticas - | 347,34

I ﬂd - Metilenotetraidro redutase, pesquisa da mutagao por PCR 258,72

135 | 40302881 |Micofenolato o 58,86

(136 | 40503623 |MLH1- sequenciamento 2.100,00

| _131“_ 40319180 | Molibdénio 109,42

138 40503623 MSH2 - sequenciamento 2.100,00
139 | 40503631 |MSHE - sequenciamento 2.800,00

' 140 | 40314545 :ﬂcv;nhacterium Tuberculosis {Tuberculose, TB, TBC), detecgdo por 261,65

141 = NDM-1, PCR para deteccio de 161,70
142 | - OXA-48, PCR para detecgdo de 86,24
143 - Oxihemoglobina o o 23,82
144 - P190, PCR para translocagao BCR-ABL 657,58
1_45_ | 40503801 |Painel de cancer hereditario - 37 Genes 1.945,0(.’!!

FME | i :1“:’: :5 E::EDSTE, PCR para a detecgdo de CTrachomatis e 21 4'55!"

Painel de virus respiratdrios (Inf. A Sazonal, Inf. A HIN1, Inf B, Para
B | AR e e Vit vt haapwatici 10, Bt 25118

r ‘ humano {HBOV), Rinovirus (RNV)

148 Painel genético para cancer coloretal hereditario 1,521,00
149 i 40503801 |Painel genético para dFstDn‘r;: 1.960,00
150 40503801 |Painel molecular para Lynch — NGS 2.068,00
15; y ;P:;TEI para investigagdo de meningites, detecgdo por PCR em tempo 206,98

152 : Palmitoiltioesferase 388,08

| 153 | 40308502 | Parainfluenza 1- anticorpos IGG 161,17

154 40308502  Parainfluenza 1-anticorpos IGM | 21533
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I 155 [ -4{}314525 PCR em tempo real para virvt influenza AeB
156 ! Perfil dos acidos graxos : 2.320,76
157 | 40323609 |Pesquisa de antigeno assncia-du a giardia 56,52 |
158 - Pesquisa de ataxia espi'nm:er.ebelar tipo 1 298,83
159 - Pesquisa de ataxia espinncer:ebelar tipu_z_ 298,83
160 - Pesquisa de ataxia espinocerebelar tipo 3 298,83
161 - Pesquisa de ataxia espinocerebelar tipo 6 281,36
162 - Pesquisa de ataxia e_spinncer_ehelar tipo 7 298,83
163 - _ Pesuu;sa_de distrofias musculares de duchene e de becker 539,00
: 164 | 40319172 | Pesquisa de esferocitos | o 1?:1:
| 165 | 40319113 |Pesquisa de hemacias fragmentadas 16,92
(166 | 40319229 | Pesquisa de hemoglobina H 13,06
167| - Pesquisa de legionella por PCR 91,63
| 168 - Pesquisa de maconha 56,60
1169 | 40321444 | Pesquisa de opidceos 37,73
|. 170 | 40310558 |Pesquisa de streptococcus beta hemalitico 126,45
| 171 | 40310582 Pesquisa de yersinia 42,04
i 172 4931355_3_ | Fjesquisa da-Ea-r.iI;:l de ducre:f‘.- 14:.?:;
173 | - Pesquisa do gene PRSS1 - 213,44
1174 40314618 |Pesquisa por RT- PCR SARS COV 2 172,00/
.T?S EEEE;; -Pesc-iuksa rapida (anticorpos) f;am influenza ;; B - B _IESJEE;
176 | 40501213 |PML-RARA, pesquisa da Tran-slacacﬁu T(15:17) por PCR 257,23 a
177 | 40503151 |Polipose adenomatosa familiar [A;I;C} — MLPA EBD,EIGI
_1?8 ;HJSDS 100 |Polipose adenomatosa famihar {APC) — sequenciamento 4.050,00
179 - Pregnenolona B ) | 609,65
180 - Propeptideo procolageno tﬂ:u 1 462,90
181 - |Proteina 14.3.3 / doenca de creutzfeldt-jakob 950,72
182 Proteina relacionada a0 paraiorménio 1.086,62
E o Quitotriosidase - 2.;1"5?5_[-1-'
184 | 40321568 |Rapamicina 148,54
| 185 | 40323730 Reatividade :ant;a painel clas:l-:e | 457,18
1186 | 40323730 | Reatividade contra painel classe Il - 528,22
j 187 . - | Receptor de transferrina 240,61
(188 | 40321533 Resisténciaa proteina Cativada 232,85

—
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189 | 40308820 |Reticulina IGA | 1023
190 40308820 |Reticulina IGG B 81,39
(191 | 40503810 |Sequenciamento dos éxons I.iﬂ genoma humano (Exoma) 4.680,00
1192 | 40321550 |Serotonina 58,21
| 193 - ‘Sindrome de Prader will o - o —__‘;1_315
194 : ‘Sorologia para coxsackie virus B IGM | 12155
195 | - Streptococcus pneumoniae, detecgdo por PCR em tempo real 152,00
1196 | 40317102 |Sub unidade alfa TSH LH FSH HCG 327,93
197 | - Superoxido dismutase _ 194,04
| -193 | 40316750 Teste de oxidagdo da dihidrorodamina 291,06
i 199 l 40321614 |Topiramato - | 354'?-9-1
200 | 40321665 Triptase 252,25
201 | - Trypanossoma cruzi, deteccdo por PCR ' 170,32
202| 40503372 |V617F- JAK2 - 170,32
203 | 40321673 |Vanadio 186,76
lEA _S VﬂrimnazI dosagem plasméﬁca EIE- 134,75
1205 | 40314235  X-FRAGIL, pesquisa por PCR 209,32

bhsemclo: Para laboratério porta fechada, coleta realizada pela credenciante e amostra
encaminhada até a credenciada, Incidird um deflator de 5% (cinco por cento) sobre os valores da
tabela acima.

21.PORTES ANESTESICOS

21.1. A classificagdo dos portes anestésicos para cada procedimento se dard conforme
tabela CBHPM 2014, sendo que os honordrios do anestesista serfo remunerados conforme tabela
abaixo:

Ne Porte Anestésico Valor R$
1 | Porte 01 | aasgr
2 Porte 02 - 445,87
E Porte03 445,87
| 4 Porte0d 629,71
|5 Porte 05 858,81
6 o Porte 06 1.133,49
7 Porte 07 166076
|8 | Porte 08 | 2.160,27)

Observagdo: Porte 0 (zero) significa ndo participacio do anestesista. Porte 01 (um) e porte 02 {dois)
serao remunerados como porte 03 (trés). .
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22. PACOTES CIRURGIAS OFTALMOLOGICAS (sem honorérios inclusos)

22.1. Para os pacotes de oftalmologia i:stdo inclusos toda a parte hospitalar.
22.2. Os honordrios médicos serdo remunerados em conformidade com a tabela CBHPM 2014
plena + 9,31% como referencial, com portes e UCO publicados em 2014;
22.3, Quando for realizado procedimen.as associados que contenham mais de um pacote dos
descritos abaixo na mesma clrurgia, serd pago 100% do primeiro pacote e 50% do segundo, bem como os
respectivos honoranas medicos de todos os procedimentos realizados. Para os pacotes de (Imiplante intravitrea
de polimero farmacologico de liberagdo controlada — 30312132) e (Tratamento ocular quimioterapico com
antiangiogénico - 30307147 quando estiverem associadas a outros procadimentos na forma de pacote, ambos
serdo valorados em 100% (cem por cento) do valor contratadao.

 Ne | cedigo Descrico Valor RS
1 | 30303010 Autotransplante conjuntival {(30303010) + Pterigio — exérese 1.000.26
| | 30303060 (30303060) (Ndo sera paga cola bioldgica) TR
2 30310032 Cirurgias fistulizantes antiglaucomatosas (trabeculectomia) 1.628,47
‘ 3 {30354155 Cross-linking (CXL) de colageno corneano 2.941,49
| 4 30311047 Estr‘ilthtsmo hOl’IEu‘:'}I"I_'laf com/fsem estrabismo ciclo 2.111,66
vertical/transposicao -
Facectomlia com lente intra-ocular com facoemulsificagdo (inclui
5 30306027 |lente intra ocular lio dobravel até o modelo SNG0AT e equivalentes) 4.071.17
30310032 |(30306027) + Cirurgias fistulizantes antiglaucomatosas B
(trabeculectomia) (30310032) -
Facectomia com lente intra-ocular com facoemulsificagdo (inclui |
6 30306027 lente intra ocular lio dobravel até o modelo SNEDAT e equivalentes) 2.907.98
Facectomia com lente intra-ocular com facoemulsificagdo (Nao
7 . ST ‘inc!uj lente intra acular por termo de opcao do beneficiario) AR
8 | 30306043 | Facectomia sem implante 1.744,79
9 30304083 Implante de anel intra-estromal 5.200,00
Implante intravitreo de polimero farmacolégico de liberagdo
10 30312132 |controlada. (A etiqueta do medicamento devera estar anexada na 3.925,46
conta do paciente).
303201165 Palpebra — reconstrugdo parcial ou total (inclui ressecgdo de
30313058 tumores palpebrais + reconstituicdo de vias lacrimais +
30301084 ectrépio/entropio + ptose + reconstrucdo total ou parcial de
1 30301190 supercilio + reconstrucdo de fundo de saco + lagoftalmo — todos 1.200.00|
30301181 |bilaterais (30301165 /30301173 / 30313058 /30301084 / 30301190 o
30301220 |/ 30301181 /30301220 / 30303079 / 30301157)
30303079
30301157
12 | 31501010 i Transplante de cornea 3.489,57
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Tratamento ocular quimioteiapico com antiangiogénico (A etiqueta |
13 | 30307147 | : ;

. ' do medicamento devera est - anexada na conta do paciente).

1 — —_ :
[Uitrectnrn'ta vias pars plana [ nclul retinopexia + endolaser + infusdo
14 | 30307120  de perfluorcarbono + implarte de dleo de silicone +

membranectomia + troca de fluido gasoso)

2.907,88

4.223,32

Vitrectomia vias pars plana (inclui retinopexia + endolaser + infusdo
de perfluorcarbono + implante de dlea de silicone +

30307120 'membranectomia + troca de fluido gasoso} (30307120) + ' 63335 E|
30306027 Facectomia com lente intra-ocular com facoemulsificacdo (inclui ' g
lente intra ocular lio dobravel até & modela SNGOAT e equivalantes).
(30306027)

L = —

15

23, PACOTES CIRURGIAS OFTALMOLOGICAS (com honorérios inclusos)
23.1. Para os pacotes de oftalmologia constante na tabela abaixo, estdo inclusos toda a
parte hospitalar, inclusive honorarios médicos.

~ Ne | Cédigo Descrigdo Valor RS

. _ 1 30306019 Capsulotomia YAG ou cirdrgica ] 33379!_'-.';

| 2 30304105 Delaminacao corneana cum_futuabla;;‘.l eﬁnai-ml( - _—Z:HBI

| _3 30304091 |Fotoablacdo de superficie convencional- PR.I-{__ E.Z?E,S?Ij
4 | 30312043 | Fotocoagulagdo (laser)- por sess3o- monocular 388,99
5 | 35315&83 Iridectomia (laser ou cirdrgica) 388,99

24. PACOTES PARA EXAMES OFTALMOLOGICOS (com honorérios inclusos)
24.1, Os exames oftalmoldgicos serdo remunerados conforme tabela abaixo, estdo inclusos
toda a parte hospitalar, inclusive honordrios médicos.

~ Ne Cédigo | Descrigdo Valor R$
| 1 | 41301013 .ﬁnglnﬁuorescetnugraﬁa- monocular 133,37
-_2 I _4_[]_1039%1 Andlise cump_utadérEa di; segmento anterior — monocular 238,95
3 41301021 Angiografia com indocianina verde — monocular 333,42
_4 4?l1l1[;£"ﬂiumetria ultra-sénica — monocular 1 80,02
5 1 40103137 |Campimetria mmpumdorixada_:r;ugcular ] EE,E.E
_E 41301080 |Ceratoscopia computadorizada- monocular 1{154585
|7 41301129 | Curva tensional didria - binocular | 222,28
3 [ DacriucistasgraE 134,48
9 | 41301242 Gunimscu?ia - binocular | - | 33.34;
E _ 41301250 Mapeamento de retina (oftalmoscopia indireta) — monocular 50,01
| 11 41301269 |Microscopia especular de cornea ~ monacular s
12 | 41501128 | Paguimetria u_ttra—sﬁnica - n*_t:-no:uiar 62,69
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13 | 41301307 |Potencial de acuidade visual - monocular 44,46
14 - Retinografia colorida e red .ft!.*E 64,45
L 41301315 |Retinografia monocular _ - E»4,45t
16 |41501144 [Tomografia de coeréncia dptiza — monocular 250,07
r_ b i 41301323 :_}un-a-metria- binocular | 13,34
| lE— 40901530 |Ultra-sonografia diagnadstica — monocular , 133,37

25.PACOTES PARA EXAMES E PROCED!IMENTOS AMBULATORIAIS (sem honordrios inclusos)
25.1. Para os pacotes de exames constantes na tabela abaixo estdo inclusos toda a parte

hospitalar, inclusive os exames de anatomopatoldgicos;

25.2, Os honardrios médicos serdo remunerados em conformidade com a tabela CBHPM 2014

plena como referencial, com portes e UCO publicados em 2014.

Ne Cédigo Descrigdo Valor RS
| 1| 40201082 |Colonoscopia - 649,33
2 | 40201082 Cnlnnoscn_pia + anFectnmia _, 973,99
e p— s
| 4 | 40201120 |Endoscopia + bidpsia ?0-3-,_45”
5 40201155 | Histeroscopia diagndstica 649,33
6 31303170 :Lﬂ;:;s:i%raﬂgﬁ_i;ﬂ bitj—;s_ia dirigida, lise de sinéquias, retirada 730,17
T | p : : :
7| uaoaian eroop con esectilo s et po PO | 17
| 40201031 |Broncoscopia com bidpsia transbrénquica __EEB,??f
| 40201058 IBruncuscupia com ou sem aspirado ou lavado bronquico bilateral | E49,33|
10 | 40201066 Cistnscu;i;{ﬁu uretroscopia 649,33
11 | 40202488 | Nasofibrolaringoscopia para dEnésti:t:z}uu biépsia 270,56
26. PACOTES DE EXAMES AMBULATORIAIS (com honordrios inclusos)
26.1. Para os pacotes abaixo estdo inclusos toda a parte hospitalar inclusive honorarios
medicos.
Ne Cadigo Descricio Valor RS
1 40701131 Cintilografia do miocardio perfusio — estresse farmacolégico e 139583
40701069 |perfusdo- repouso _ ¥
2 . 40706010 |Cintilografia 6ssea corpo total (Inclul radiofarmaco) RS EQE
3 4ﬂ?ﬂ4tii? Cintilografia renal dindmica (inclui radiofdrmaco) 348,96
4 | 40704025 |Cintilografia renal dindmica com diurético (inclui radioférmaco) 348,96
| § | 40704033 _Cintilogra'ﬁa renal estdtica- quantitativa ou qualitativa- {inclui . 348,96
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radiofarmaco) | |
30101123 Cirurgia micrografica de MOnS - exérese cirdrgica
6 | micrascopicamente controlada de tumor cutdneo 9.500,00
41301102 Colposcop_ia {cfrvice uterina = vagina) - 83,36/
40806014 Deglutograma 128,92
9 | 40105032 |Determinagao dos volumes pulmonares por pletismografia 115,59
10 | 40101010 |ECG convencional de até 12 derivagdes 45,24
Ecoendoscopia com pungdo por agulha (inclui honorarios do
4.303,81
1} | 40202290 anestesista e anatomopatolégico) _3 *
13 | 20301104 Ecoendoscopia drlagndshca (inclui honorarios do anestesista e 4.004,20
anatomopatolégico) ki
@ | | 20103170 |EEG derotina 115,59
| 14 | 40103196 EEGQ guantitativo (mapeamento cerebral) 224,50
15 | 40103234 Eletrencefalograma em vigilia, e sono espontaneo ou induzido 133,37
% ¥ d |
16 | 40103307 Eletrnneurnmlugraﬂa [velocidade de conducdo) testes de estimulos 310,08
para paralisia facial
17 | 40103315 Eletroneuromiografia de MMII 368,58
18 L 40103323 IEIetrnneuromingraﬂa de MMSS | 368,98
19 | 40103331 'Eletmneummiagraﬁa de MMSS & MMII | 563,48 |
20 | 40103366 |Eletmneummingraﬁa genitoperineal 549,03
21 | 40201120 IEnl:Inscnp’sa + polipectomia 1.55‘5,33]-
Ergoespirometria ou teste cardiopulmonar de exercicio completo J
| 22 140101061  (espirometria forcada, consumo de 02, producio de CO2 e 433,50
. derivados, ECG, aximetria)
23 | 20104120 Fototerapia com UVA (PUVA) (por sessaa) — (Inclui taxa de sala e 6113
fotoforo)
|24 | 20102020 |Holter de 24 horas- 3 canais — digital 237,84
25 | 40102025 | Manometria computadorizada anorretal 492,35
26 | 40102076 Man?metria esofagica para localizagdo dos esfincteres pré-pH- 492,35
metria
Mapeamento corporal assoclado a dermatoscopia digital — métoda
27 - de investigacdo diagnostica precoce das lesBes pigmentadas 860,00
malignas (melanomas cutéf_ens]
28 | 40105040 Medida da difusio do mondxido de carbano 115,59
29 ] 20102038 | Manitorizagdo ambulatorial :a pressdo arterial- MAPA (24 horas) 237,84
30 | 40102092 Ph-metria 24h 514,58
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3 L 40103528 | Polissonografia de noite mte ra (PSG) (inclui p-olissnnogramas] | 625,05

32 | 40103536 |Polissonograma com EEG de noite inteira 691,29,
- 33 | 40103544 | Polissonograma com teste de CPAP nasal ?22,412
iil—. 40105075 | Prova de fun¢do pulmanar completa (ou espirometria) 133,27
L 35 _4_0105091 Resisténcia das vias aéreas pﬁr pletismografia 133,3?.
| 36 | 41401115 |Teste de caminhada de & minutos 53,35
‘_3? 40101037 |Teste ergométrico computadorizado (inclui ECG basal convencional) 180,05

38 | 20102070 |Tilt teste ' 38677
| 39 | 41301340 |Urodinsmica completa - 444,56
}\40 40806022 |Videodeglutograma . ’ 217 sj
| 41 | 41301374 |Vulvoscopia (vulva e perineo) T s336

27. LAUDOS ESPECIALIZADOS
27.1. Para os exames constantes em tabela abaixo nas especialidades de cardiologia e
oftalmelogia havera valoracdo para o fornecimenta de laudo especializado;
27.2. Os exames serdo realizados na Policlinica Militar de Poarto Alegre e encaminhados
para OCS credenciada para fins de emissdo de laudo especializado. Apds recebimento dos exames a
credenciada deverd entregar o laudo no endereco da credenciante em cinco dias corridos. _

N | codigo Descrigio | ValorR$
1 Laudos Exames Cardiolégicos

| 11 | 40101010 |ECG convencional de até 12 derivagdes [ 2667
1.2 | 20102020 |Holter de 24 horas- 3 canais - digital | 54,46'
1.3 r 20102038 Monitorizagdo ambulatorial Ja pressao arterial- MAPA (24 horas) 54,45r
14 | 4(20103? I Teste ergométrico tumputaci;:rizadn (inclui ECG basal convencional) | 54,46!
2 | Laudos Exames Oftalmolégicos ]

_jl 40103137 iﬁampimﬂri& mmputadﬂnzad_a- manocular - — 54,45

| 22 | 41501144 Tomografia de coeréncia f:@;a— monocular 116,70|

Parto Alegre, 25 de Fevereiro de 2025.

O RAMIRES 'L'.'ll.l"JE A ALV

Drd nador de Despesas da Policlinica MiKfar de Porto Ale
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