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​TERMO DE REFERÊNCIA​

​FORMALIZAÇÃO DE DEMANDA Nº. 41​

​INTRODUÇÃO​

​Este​​Termo​​de​​Referência​​tem​​por​​objetivo​​estabelecer​​as​​condiçõ es​​necessá rias​​à ​​realização​
​de​​Chamamento​​Pú blico,​​por​​meio​​de​​credenciamento,​​para​​a​​contratação​​de​​pessoa​​jurídica​
​destinada​ ​à ​ ​prestação​ ​de​ ​serviços​ ​de​ ​saú de​ ​ambulatoriais​ ​especializados​ ​em​ ​exames​ ​de​
​média​​e​​alta​​complexidade​​aos​​usuá rios​​do​​Sistema​​Ú nico​​de​​Saú de​​–​​SUS,​​no​​Município​​de​
​Criciú ma/SC.​​A​​contratação​​refere-se​​ao​​credenciamento​​do​​RESULTRA​​DIAGNÓSTICO​​POR​
​IMAGEM​ ​LTDA​​,​ ​inscrita​ ​no​ ​CNPJ​ ​nº​ ​08.606.934/0001-83,​ ​especialista​ ​em​ ​serviços​ ​de​
​assistência​ ​à ​ ​saú de​ ​e​ ​instalada​ ​na​ ​Rua​ ​Coronel​ ​Pedro​ ​Benedet,​ ​nº​​505,​​Edifício​​Millenium,​
​salas​ ​12​ ​e​ ​111,​ ​Bairro​ ​Centro,​ ​Criciú ma/SC,​ ​CEP​ ​88.801-250,​ ​para​ ​a​ ​execução​ ​dos​
​procedimentos​ ​constantes​ ​nos​ ​Grupos​ ​02,​ ​03​ ​e​ ​05​ ​da​ ​Tabela​ ​SIGTAP/SUS,​ ​conforme​
​Deliberação​ ​CIB​ ​nº​ ​744​ ​e​​demais​​normas​​aplicáveis.​​Os​​serviços​​serão​​ofertados​​de​​acordo​
​com​ ​a​ ​demanda,​ ​parâmetros​ ​assistenciais​ ​e​ ​disponibilidade​ ​financeira​ ​do​ ​SUS,​ ​visando​
​garantir o acesso da população aos atendimentos especializados.​

​1 - ESPECIFICAÇÃO DETALHADA DO(S) ITEM(S) OU SERVIÇO(S)​

​Os​ ​serviços​ ​objeto​ ​deste​ ​credenciamento​ ​consistem​ ​na​​realização​​de​​exames​​de​​média​​e​
​alta​​complexidade​​aos​​usuá rios​​do​​Sistema​​Ú nico​​de​​Saú de​​–​​SUS,​​no​​Município​​de​​Criciú ma/SC,​
​para​ ​a​ ​execução​ ​dos​​procedimentos​​constantes​​nos​​Grupos​​02,​​03​​e​​05​​da​​Tabela​​SIGTAP/SUS,​
​conforme Deliberação CIB nº 744 e demais normas aplicáveis.​

​2 – FUNDAMENTAÇÃO DA CONTRATAÇÃO​

​A​​contratação​​se​​fundamenta​​no​​artigo​​74,​​inciso​​VIII,​​e​​artigo​​79,​​§​​3º,​​da​​Lei​​Federal​​nº​
​14.133/2021​ ​e​ ​no​ ​art.​ ​199,​ ​§​ ​1º,​​da​​Constituição​​Federal,​​na​​Lei​​nº​​8.080/1990,​​que​​dispõ em​
​sobre​ ​a​ ​possibilidade​ ​de​ ​contratação​ ​direta,​ ​mediante​ ​credenciamento,​ ​por​ ​inviabilidade​ ​de​
​competição.​​O​​credenciamento​​permitirá ​ ​a​​seleção​​de​​diversos​​prestadores​​aptos​​a​​atenderem​​a​
​demanda​ ​ambulatorial​ ​da​ ​população​ ​usuá ria​ ​do​ ​SUS​ ​em​ ​Criciú ma,​ ​neste​ ​caso,​ ​o​ ​RESULTRA​
​DIAGNÓSTICO​ ​POR​ ​IMAGEM​ ​LTDA​​,​ ​inscrita​ ​no​​CNPJ​​nº​​08.606.934/0001-83,​​especialista​​em​
​serviços​ ​de​ ​assistência​ ​à ​ ​saú de​ ​e​ ​instalada​ ​na​ ​Rua​ ​Coronel​ ​Pedro​ ​Benedet,​ ​nº​ ​505,​ ​Edifício​
​Millenium,​​salas​​12​​e​​111,​​Bairro​​Centro,​​Criciú ma/SC,​​CEP​​88.801-250​​,​​credenciamento​​através​
​de​ ​Inexigibilidade​ ​de​ ​Licitação,​ ​a​ ​qual​ ​faz​ ​parte​ ​do​ ​EDITAL​ ​DE​ ​CHAMAMENTO​ ​PÚ BLICO​ ​Nº​
​050/FMS/2025​ ​para​ ​credenciamento,​ ​em​ ​EXAMES​ ​DE​ ​MÉ DIA​ ​E​ ​ALTA​ ​COMPLEXIDADE,​
​conforme​ ​lei​ ​de​ ​licitaçõ es.​ ​Nos​ ​termos​ ​dos​ ​artigos,​ ​o​ ​credenciamento​ ​configura​ ​hipó tese​ ​de​
​contratação​​direta​​por​​inexigibilidade,​​caracterizada​​pela​​inviabilidade​​de​​competição​​em​​razão​
​da​​natureza​​não​​excludente​​e​​da​​prestação​​sob​​demanda.​​Embora​​não​​haja​​obrigatoriedade​​legal​
​de​​fixação​​de​​valor​​global​​estimado​​no​​edital,​​para​​fins​​de​​planejamento​​orçamentá rio​​e​​controle​
​fiscal,​ ​adotar-se-á ​ ​um​ ​valor​ ​estimativo​ ​de​ ​referência​ ​no​ ​âmbito​ ​do​ ​presente​ ​processo​ ​de​
​credenciamento,​ ​o​ ​qual​ ​será ​ ​replicado​ ​como​ ​limite​ ​global​ ​nos​ ​contratos​ ​administrativos​



​individuais​ ​firmados​ ​com​ ​os​ ​prestadores​ ​credenciados.​ ​Tal​ ​medida​​visa​​assegurar​​o​​adequado​
​controle​ ​das​​despesas​​pú blicas,​​sem​​prejuízo​​da​​legalidade​​do​​modelo​​de​​credenciamento,​​cuja​
​remuneração​ ​continuará ​ ​condicionada​ ​à ​ ​efetiva​ ​prestação​ ​dos​ ​serviços,​ ​com​ ​base​ ​nos​ ​valores​
​unitá rios​ ​previamente​ ​definidos​ ​na​ ​Tabela​ ​SIGTAP/SUS,​ ​acrescidos​ ​de​ ​taxa​ ​de​ ​coleta​ ​e​
​complementos, nos termos do Anexo I deste instrumento.​
​A​​presente​​contratação​​justifica-se​​pela​​necessidade​​de​​garantir​​o​​acesso​​contínuo​​e​​eficiente​​da​
​população​ ​de​​Criciú ma/SC​​aos​​serviços​​de​​exames​​de​​média​​e​​alta​​complexidade​​no​​âmbito​​do​
​Sistema​​Ú nico​​de​​Saú de​​–​​SUS.​​A​​rede​​pró pria​​municipal​​não​​possui​​capacidade​​suficiente​​para​
​atender​ ​integralmente​ ​à ​ ​demanda​ ​existente,​ ​tornando​ ​necessá ria​​a​​complementação​​por​​meio​
​do​​credenciamento​​de​​prestadores​​especializados,​​visando​​à ​ ​ampliação​​da​​oferta,​​à ​​redução​​das​
​filas​ ​de​ ​espera​ ​e​ ​à ​ ​continuidade​ ​da​ ​assistência.​ ​O​ ​modelo​ ​de​ ​credenciamento​ ​permite​ ​a​
​habilitação​ ​de​ ​mú ltiplos​ ​prestadores,​ ​assegurando​ ​isonomia,​ ​eficiência​ ​e​ ​transparência,​ ​em​
​conformidade​ ​com​ ​a​ ​Lei​ ​Federal​ ​nº​ ​14.133/2021.​ ​Os​ ​serviços​ ​serão​ ​remunerados​ ​conforme​​a​
​Tabela​ ​SIGTAP/SUS,​ ​com​ ​complementação​ ​municipal​ ​e​ ​deliberaçõ es​ ​da​ ​CIB,​ ​garantindo​
​adequação​​ao​​financiamento​​pú blico.​​Diante​​da​​insuficiência​​de​​prestadores​​locais,​​justifica-se​​o​
​credenciamento​ ​em​ ​municípios​ ​limítrofes,​ ​assegurando​ ​o​ ​atendimento​ ​integral​ ​da​ ​demanda,​
​com regulação pela Gerência de Controle e Avaliação.​

​3 – DESCRIÇÃO DA SOLUÇÃO​

​O​​credenciamento​​constitui​​solução​​estratégica​​para​​garantir​​a​​continuidade​​e​​a​​ampliação​
​do​ ​acesso​​aos​​serviços​​de​​diagnó stico​​laboratorial​​ambulatorial,​​por​​meio​​da​​formação​​de​​rede​
​complementar​ ​de​ ​prestadores​ ​regularmente​ ​habilitados.​ ​O​ ​modelo​ ​é ​ ​fundamentado​ ​na​
​remuneração​ ​por​ ​produção​ ​efetivamente​ ​realizada,​ ​conforme​ ​valores​ ​estabelecidos​ ​na​ ​Tabela​
​SIGTAP/SUS​​e​​os​​complementos​​pactuados.​​Os​​serviços​​serão​​solicitados​​conforme​​regulação​​da​
​Secretaria​ ​Municipal​ ​de​ ​Saú de,​ ​observando-se​ ​a​ ​capacidade​ ​técnica​ ​e​ ​instalada​ ​de​ ​cada​
​prestador.​

​4 – DOS RESULTADOS PRETENDIDOS​

​Assegurar​​a​​ampliação​​e​​a​​continuidade​​da​​oferta​​de​​exames​​de​​média​​e​​alta​​complexidade​
​aos​ ​usuá rios​ ​do​ ​SUS​ ​de​ ​Criciú ma/SC,​ ​por​ ​meio​ ​do​ ​credenciamento​ ​de​ ​mú ltiplos​ ​prestadores,​
​com​​regulação,​​controle,​​auditoria​​e​​pagamento​​por​​produção,​​visando​​reduzir​​filas​​e​​tempo​​de​
​espera,​​garantir​​acesso​​oportuno,​​qualidade​​assistencial,​​segurança​​do​​paciente​​e​​conformidade​
​com SIGTAP/SUS, complementos e deliberaçõ es CIB.​

​5 – DA FORMA DE PRESTAÇÃO DOS SERVIÇOS​

​5.0​ ​A​ ​Contratada​ ​deverá ​ ​indicar​ ​um​ ​profissional​ ​(gestor)​ ​com​ ​representatividade​ ​para​ ​o​
​referido contrato e comunicar oficialmente à  Gerência de Regulação, Controle e Avaliação.​

​5.1​ ​Este​ ​profissional​ ​deverá ​ ​participar​ ​dos​ ​treinamentos​ ​e​ ​atualizaçõ es​ ​que​ ​se​ ​fizerem​
​necessá rias para o bom desempenho do serviço;​



​5.2​ ​O​​profissional​​de​​referência​​indicado​​pela​​Contratada​​para​​o​​contrato​​em​​questão​​será ​
​cadastrado​ ​no​ ​Sistema​ ​Informatizado​ ​de​ ​Regulação​ ​Ambulatorial​ ​como​ ​operador​ ​da​
​unidade executante, recebendo seu respectivo login e senha.​

​5.3​​A​​Contratada​​deverá ​​apresentar​​no​​início​​do​​contrato,​​à ​​Gerência​​de​​Regulação,​​Controle​
​e​ ​Avaliação,​ ​por​ ​meio​ ​virtual,​ ​no​ ​endereço​ ​eletrô nico​
​centralderegulacao@criciuma.sc.gov.br​​,​ ​as​ ​agendas​ ​considerando​ ​o​ ​quantitativo​ ​de​ ​cada​
​procedimento contratado, com, no mínimo, 20 dias de antecedência da data de execução;​

​5.4​ ​Os​ ​procedimentos​ ​passíveis​ ​de​ ​laudos​ ​devem​ ​ser​ ​disponibilizados​ ​para​​o​​paciente​​em​
​até ​ ​10​ ​dias​ ​incluídos​ ​no​ ​sistema​ ​de​ ​informação​ ​da​ ​Secretaria​ ​de​ ​Saú de​ ​(prontuá rio​
​eletrô nico).​ ​A​ ​CONTRATADA​ ​deverá ​ ​anexar​ ​no​ ​sistema​ ​os​ ​resultados​ ​dos​ ​exames​ ​de​
​aná tomo​​patoló gico​​em​​até ​ ​10​​dias,​​de​​acordo​​com​​o​​preconizado​​pela​​Sociedade​​Brasileira​
​de Patologia;​

​5.5​​A​​Resolução​​CFM​​2.074​​de​​30​​de​​maio​​de​​2014:​​Disciplina​​responsabilidades​​dos​​médicos​
​e​ ​laboratórios​ ​de​ ​Patologia​ ​em​ ​relação​ ​aos​ ​procedimentos​ ​diagnó sticos​ ​de​ ​Anatomia​
​Patoló gica​ ​e​ ​estabelece​ ​normas​ ​técnicas​ ​para​ ​a​ ​conservação​ ​e​ ​transporte​ ​de​ ​material​
​bioló gico em relação a esses procedimentos:​

​5.5.1​ ​Em​ ​seu​ ​Art.​ ​1º:​ ​São​ ​considerados​ ​exames​​anatomopatoló gicos​​os​​procedimentos​​em​
​Patologia​ ​para​​diagnó stico​​de​​doenças​​em​​material​​de​​bió psias,​​peças​​cirú rgicas,​​autó psias​
​ou imunohistoquímica.​

​5.5.2​ ​Em​ ​seu​ ​Art.​​2º:​​São​​considerados​​laborató rios​​de​​Patologia​​(Anatomia​​Patoló gica)​​os​
​serviços​ ​médicos​ ​que​ ​dispõ em​ ​de​​estrutura​​operacional​​(equipamentos​​e​​pessoal​​técnico)​
​para a realização de exames anatomopatoló gicos em sua sede.​

​5.5.3​​Parágrafo​​primeiro.​​O​​laborató rio​​de​​Patologia​​deve​​ter,​​investido​​na​​função​​de​​diretor​
​técnico,​ ​um​ ​médico​ ​portador​ ​de​ ​título​ ​de​​especialista​​em​​Patologia,​​registrado​​no​​CRM​​da​
​jurisdição onde o laborató rio está  domiciliado.​

​5.5.4​ ​Em​ ​seu​ ​Art.​ ​3º:​ ​O​ ​laborató rio​ ​de​ ​Patologia​ ​deve​ ​ter​ ​contrato​ ​formal​ ​com​ ​os​
​estabelecimentos que lhe encaminham exames anatomopatoló gicos.​

​5.5.5​​Em​​seu​​Art.​​4º:​​Para​​anunciar​​ou​​oferecer​​a​​realização​​de​​exames​​anatomopatoló gicos,​
​o estabelecimento médico deve atender à s condiçõ es indicadas nos artigos 2º e 3º.​

​5.5.6​ ​Em​ ​seu​ ​Art.​ ​10:​ ​É ​ ​obrigató ria​ ​nos​ ​laudos​ ​anatomopatoló gicos​ ​a​ ​assinatura​ ​e​
​identificação clara do médico que realizou o exame da(s) amostra(s).​

​5.5.7​ ​Em​ ​seu​ ​Art.​ ​11:​ ​Os​ ​médicos​ ​solicitantes​​dos​​procedimentos​​diagnó sticos​​não​​podem​
​aceitar laudos anatomopatoló gicos assinados por não médicos.​

​5.6​ ​Para​ ​qualquer​ ​mudança​ ​na​ ​sua​ ​configuração​ ​a​ ​CREDENCIADA​ ​deverá ​ ​comunicar​ ​com​
​antecedência​ ​por​ ​e-mail​ ​(referido​ ​no​ ​item​ ​4.3​​),​ ​quaisquer​ ​alteraçõ es​ ​na​ ​agenda​ ​do​ ​mês​
​subsequente, garantindo o atendimento caso já  existam agendas marcadas.​

​5.7​ ​A​ ​CREDENCIADA​ ​deverá ​ ​comunicar​ ​imediatamente​ ​sobre​ ​qualquer​ ​situação​
​imprevisível​ ​que​ ​cause​ ​alteraçõ es​ ​temporá rias​ ​e​ ​imediatas,​​consequentemente​​à ​ ​oferta​​de​
​serviços, seja de cará ter humano ou material.​

​5.8​​Os​​exames​​não​​realizados​​deverão​​ser​​remarcados,​​pela​​contratada,​​e​​realizados​​em​​até ​
​30​ ​(trinta)​ ​dias.​ ​Fica​ ​a​ ​CREDENCIADA​​responsável​​por​​avisar​​os​​pacientes​​caso​​já ​ ​estejam​
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​agendados​ ​sobre​ ​a​ ​nova​ ​data.​ ​Caso​ ​não​ ​seja​ ​possível​ ​a​ ​realização​ ​do​ ​novo​ ​agendamento​
​dentro de 30 dias, comunicar a Gerência de Regulação, Controle e Avaliação.​

​5.9​​Apó s​​encaminhamento​​por​​parte​​da​​Rede​​de​​Atenção​​à ​​Saú de,​​os​​casos​​dos​​pacientes​​são​
​regulados​ ​e​ ​agendados​ ​através​ ​do​ ​Sistema​ ​de​ ​Regulação​ ​Municipal​ ​para​ ​o​ ​procedimento​
​desejado.​ ​Havendo​ ​qualquer​ ​alteração​ ​no​ ​modelo​​de​​regulação​​utilizado​​pelo​​município,​​a​
​operacionalização​ ​será ​ ​estabelecida​ ​pela​ ​Gerência​ ​de​ ​Regulação,​ ​Controle​ ​e​ ​Avaliação​ ​e​
​informada aos serviços credenciados;​

​5.10​​A​​Contratada​​deverá ​ ​conferir​​as​​documentaçõ es​​necessá rias​​para​​realização​​do​​exame.​
​Os​ ​usuá rios​ ​deverão​ ​apresentar-se​ ​no​ ​atendimento,​ ​munidos​ ​dos​ ​seguintes​ ​documentos:​
​Pedido​ ​médico​ ​original​ ​assinado,​ ​Autorização​ ​da​ ​central​ ​de​ ​regulação,​ ​documento​ ​de​
​identificação com CPF e foto, além do comprovante de residência;​

​5.11​ ​A​ ​confirmação​​da​​prestação​​de​​serviço​​pela​​CREDENCIADA​​no​​Sistema​​Informatizado​
​de​ ​Regulação​ ​Ambulatorial​ ​somente​ ​deverá ​ ​ocorrer​ ​apó s​ ​a​ ​realização​ ​efetiva​ ​do​
​atendimento e deve ser realizada obrigatoriamente todos os dias.​

​5.12​​É ​ ​obrigató rio​​que​​a​​CREDENCIADA​​utilize​​o​​sistema​​de​​Prontuá rio​​Eletrô nico​​atual​​do​
​município (CELK).​

​5.13​ ​A​ ​empresa​ ​CREDENCIADA​ ​deverá ​ ​reter​ ​os​ ​seguintes​ ​documentos:​ ​Autorização​ ​do​
​Sistema​​Informatizado​​de​​Regulação​​Ambulatorial​​(com​​a​​chave,​​data,​​carimbo​​e​​assinatura)​
​e encaminhamento médico;​

​5.14​ ​A​ ​CREDENCIADA​ ​deverá ​ ​disponibilizar​ ​mensalmente​ ​para​ ​o​ ​Controle​ ​e​ ​Avaliação​ ​da​
​SMS​ ​a​ ​prestação​ ​de​ ​contas​ ​de​ ​todos​ ​os​ ​procedimentos/consultas​ ​realizados,​ ​até​ ​o​ ​5°​​dia​
​útil do mês subsequente​​, através de:​

​⮚​ ​Planilha eletrô nica individualizada por paciente;​

​⮚​ ​Pedido médico original;​

​⮚​ ​Autorização do Sistema Informatizado de Regulação Ambulatorial;​

​⮚​ ​Arquivo​ ​de​ ​produção​ ​e​ ​relató rio​ ​gerado​ ​pelos​ ​aplicativos​ ​de​ ​captação​ ​do​ ​atendimento​
​(BPAMag e APACMag).​

​5.15​​Caso​​a​​CREDENCIADA​​não​​cumpra​​a​​oferta​​pactuada​​por​​1​​(um)​​mês​​consecutivo​​ou​​2​
​(dois)​ ​meses​ ​intercalados,​ ​sem​ ​justificativa,​ ​o​ ​contrato​ ​poderá ​ ​ser​ ​rescindido​
​unilateralmente, de acordo com as normas vigentes.​

​5.16​ ​A​ ​CREDENCIADA​ ​é ​ ​responsável​ ​pela​ ​adequação​ ​à s​ ​normas​ ​em​ ​vigor,​ ​incluindo​ ​a​
​proteção de dados sensíveis referente à  Lei Geral de Proteção de Dados.​

​5.17​​O​​prestador​​estará ​ ​sujeito​​à s​​açõ es​​de​​Auditoria​​interna​​da​​SMS,​​com​​base​​nas​​normas​
​do Sistema Nacional de Auditoria do SUS.​

​5.18​ ​Em​ ​casos​ ​de​ ​glosas,​ ​ou​ ​pedidos​ ​de​ ​devolução​ ​de​ ​valores,​ ​apó s​ ​procedimentos​ ​de​
​auditoria,​ ​a​ ​forma​ ​preferencial​ ​de​ ​cobrança​ ​será ​ ​através​ ​de​ ​compensação​ ​nas​ ​produçõ es​
​seguintes.​

​5.19​​A​​CONTRATADA​​deverá ​ ​anexar​​no​​sistema​​os​​resultados​​dos​​exames​​realizados​​em​​até ​
​10 dias apó s a realização dos mesmos.​



​6 – DA VIGÊNCIA DO CREDENCIAMENTO​

​6.1​ ​O​ ​edital​ ​estará ​ ​vigente​ ​pelo​ ​período​ ​de​ ​60​ ​(sessenta)​ ​meses​​,​ ​contados​ ​da​ ​data​ ​de​
​publicação​ ​no​ ​Diá rio​ ​Oficial​ ​Eletrô nico​ ​do​ ​Município​ ​de​ ​Criciú ma,​ ​podendo​ ​ser​ ​prorrogado,​
​conforme​ ​Art.​ ​107​ ​da​ ​Lei​ ​n​​o​ ​14.133,​ ​de​ ​1º​ ​de​ ​abril​ ​de​ ​2021​ ​demais​ ​normas​ ​regulamentares​
​aplicáveis à  espécie​​,​​respeitada a vigência máxima​​decenal.​

​6.2​ ​O​ ​credenciamento​ ​ocorrerá ​ ​mediante​ ​apresentação​ ​dos​ ​documentos​ ​relacionados​ ​no​
​edital,​​em​​original​​ou​​por​​qualquer​​dos​​processos​​de​​có pia​​autenticada​​por​​tabelião​​de​​notas​​ou​
​por​ ​servidor​ ​designado​ ​pela​ ​Administração​ ​Municipal,​ ​ou​ ​ainda​ ​por​ ​publicação​ ​em​ ​Ó rgão​ ​da​
​Imprensa​ ​Oficial​ ​(perfeitamente​ ​legíveis),​ ​salvo​ ​as​​emitidas​​pela​​internet,​​via​​site​​oficial,​​todos​
​da​ ​sede​ ​(matriz)​ ​ou​ ​todos​ ​da​ ​filial​ ​da​ ​Proponente​ ​em​ ​uma​ ​ú nica​ ​via,​​exceto​​aqueles​​que,​​pela​
​pró pria​ ​natureza,​ ​comprovadamente,​ ​forem​ ​emitidos​ ​somente​ ​em​ ​nome​ ​da​ ​matriz,​ ​em​ ​uma​
​ú nica via;​

​6.3​ ​Os​​interessados​​que​​participarem​​do​​Chamamento​​Pú blico​​deverão​​aceitar​​os​​valores​​de​
​referência​​à ​ ​prestação​​dos​​serviços​​constantes​​da​​Tabela​​SIGTAP/​​SUS,​​e​​Complemento,​​quando​
​aplicável, conforme tabela anexa ao Termo de Referência.​

​7 – DOCUMENTAÇÃO NECESSÁRIA/QUALIFICAÇÃO TÉCNICA​

​7.1​ ​Ofício datado de solicitação formal da entidade interessada no Credenciamento,​
​remetido ao  Fundo Municipal de Saú de de Criciú ma;​

​7.2​ ​Alvará  de Funcionamento expedido pela Prefeitura Municipal, dentro do prazo de​
​validade;​

​7.3​ ​Alvará  Sanitá rio expedido pelo serviço de Vigilância Sanitá ria competente, dentro do​
​prazo de validade;​

​7.4​ ​Alvará ​ ​do​ ​Corpo​ ​de​ ​Bombeiros​ ​ou​ ​Plano​ ​de​ ​Regularização​ ​de​ ​Edificação/PRE​ ​com​
​validade​ ​e​ ​demonstrativo​​do​​cumprimento​​das​​açõ es​​previstas.​​(O​​custo​​para​​a​​regularização​​da​
​edificação é  de inteira responsabilidade da contratada);​

​7.5​ ​Inscrição no Cadastro Nacional de Estabelecimento de Saú de – CNES;​

​7.6​ ​Documentação​ ​referente​ ​ao​​Conselho​​Regional​​de​​Classe​​do​​Estado​​de​​Santa​​Catarina​​–​
​CREMESC e/ou CRF, de acordo com o grupo a ser credenciado, sendo:​

​7.7​ ​Có pia​ ​autenticada​ ​do​ ​registro​ ​do​ ​estabelecimento​ ​no​ ​Conselho​ ​Regional​ ​de​ ​Classe,​
​CREMESC​ ​e/ou​ ​CRF,​ ​de​ ​acordo​ ​com​ ​o​ ​grupo​ ​a​ ​ser​ ​credenciado,​ ​nos​ ​termos​ ​do​ ​art.​ ​1º,​ ​da​ ​Lei​
​Federal nº 6.839/1980, dentro do prazo de validade; e​

​7.8​ ​Certificado​ ​de​ ​Regularidade​ ​Funcional​ ​do​ ​Estabelecimento​ ​junto​ ​ao​​Conselho​​Regional​
​de​ ​Classe​ ​do​ ​Estado​ ​de​ ​Santa​ ​Catarina​ ​–​ ​CREMESC​ ​e/ou​ ​CRF,​ ​de​ ​acordo​ ​com​ ​o​ ​grupo​ ​a​ ​ser​
​credenciado;​

​7.9​ ​Curriculum​​Vitae​​resumido​​do​​responsável​​técnico,​​com​​có pia​​do​​diploma,​​certificado​​de​
​especialidade​ ​devidamente​ ​reconhecido​ ​pela​ ​respectiva​​entidade​​de​​classe,​​CREMESC​​e/ou​​CRF,​



​de acordo com o grupo a ser credenciado;​

​7.10​ ​Relação​ ​nominal​ ​do​ ​Corpo​ ​Clínico​ ​com​ ​a​ ​respectiva​ ​Titulação,​ ​os​ ​demais​ ​dados​ ​de​
​recursos humanos serão considerados os contidos no CNES;​

​7.11​ ​A​ ​PROPONENTE​ ​deverá ​ ​apresentar​ ​Declaração​ ​do​ ​representante​ ​legal​ ​da​ ​empresa​ ​de​
​que​​o​​estabelecimento​​possui​​Plena​​Capacidade​​Operacional​​para​​a​​execução​​dos​​serviços​​a​​serem​
​contratados;​

​7.12​ ​A​ ​PROPONENTE​ ​deverá ​ ​apresentar​ ​Certificado​ ​de​ ​Registro​ ​da​ ​instituição​ ​junto​ ​ao​
​Conselho​ ​Regional​ ​de​ ​Medicina​ ​de​ ​Santa​ ​Catarina​ ​–​ ​CRM​ ​–​ ​SC​ ​ou​ ​no​ ​Conselho​ ​Regional​ ​de​
​Farmácia do Estado de Santa Catarina – CRF;​

​7.13​ ​A​ ​PROPONENTE​ ​deverá ,​ ​em​ ​relação​ ​à ​ ​estrutura​ ​física,​ ​se​ ​enquadrar​ ​nos​ ​crité rios​ ​e​
​normas​ ​estabelecidas​ ​pela​ ​legislação​ ​em​ ​vigor,​ ​tais​ ​como​ ​as​ ​RDC​ ​Nº.​ ​50​ ​DE​ ​21/02/2002​ ​–​
​ANVISA,​ ​RDC​ ​Nº.​ ​51​ ​de​ ​06/10/2011,​ ​bem​ ​como​ ​à s​ ​RDC​ ​Nº.​ ​306​ ​de​ ​06/12/2004,​ ​referente​ ​ao​
​gerenciamento​​de​​resíduos​​de​​serviços​​de​​saú de​​e​​Resolução​​RDC​​nº​​611,​​de​​09​​de​​março​​de​​2022​
​radiologia​ ​diagnó stica​ ​ou​ ​intervencionista​ ​e​ ​regulamenta​ ​o​ ​controle​ ​das​ ​exposiçõ es​ ​médicas,​
​ocupacionais​ ​e​ ​do​ ​pú blico​ ​decorrentes​ ​do​ ​uso​ ​de​ ​tecnologias​ ​radioló gicas​ ​diagnó sticas​ ​ou​
​intervencionistas​​;​

​7.14​ ​Declaração​ ​individual​​ou​​coletiva​​com​​as​​respectivas​​assinaturas​​dos​​só cios​​e​​diretores,​
​que​ ​não​ ​são​ ​servidores​ ​pú blicos​ ​e​ ​também​ ​que​ ​não​ ​ocupam​ ​cargo​ ​ou​ ​função​ ​de​ ​chefia​ ​ou​
​assessoramento, em qualquer nível da á rea pú blica de saú de no âmbito municipal;​

​7.15​ ​Declaração​ ​expressa​ ​do​ ​proponente,​ ​sob​ ​as​ ​penas​ ​da​ ​Lei,​ ​da​ ​não​ ​ocorrência​ ​de​ ​fatos​
​impeditivos para a sua habilitação neste certame, na forma da Lei 14.133/21;​

​7.16​ ​Declaração​​que​​está ​​de​​acordo​​com​​as​​normas​​técnicas,​​princípios,​​diretrizes​​e​​tabelas​​de​
​valores​ ​definidas​ ​pelo​ ​SUS​ ​+​ ​complementos​ ​estipulados​ ​no​ ​termo​ ​de​ ​referência​ ​e​​que​​realizará ​
​todos​ ​os​ ​procedimentos​ ​a​ ​que​ ​se​ ​propõ e​ ​de​ ​acordo​ ​com​ ​as​ ​regras​ ​de​ ​pactuação​ ​dos​ ​fluxos​
​assistenciais​ ​(conforme​ ​Anexo​ ​–​ ​Modelo​ ​de​ ​Declaração​ ​de​ ​Concordância​ ​com​ ​os​ ​Preços​
​estabelecidos pelo SUS).​

​7.17​ ​Apresentar​ ​Quadro​ ​de​ ​Capacidade​ ​Técnica-Operacional,​ ​indicando​ ​sua​ ​capacidade​
​instalada​ ​e​ ​a​ ​oferta​ ​de​ ​procedimentos​ ​mensal​ ​à ​ ​SMS,​ ​nos​ ​termos​ ​das​ ​condiçõ es​ ​estabelecidas​
​neste Edital;​

​8 – DOS REQUISITOS NECESSÁRIOS AOS INTERESSADOS​

​8.1​ ​Oferecer​ ​aos​ ​usuá rios​ ​os​ ​recursos​ ​necessá rios​ ​ao​ ​atendimento​ ​integral​ ​da​ ​demanda​
​requerida​ ​pelo​ ​gestor​ ​municipal​ ​(RH,​ ​Equipamentos,​ ​Infraestrutura,​ ​preparos​ ​necessá rios​ ​ao​
​procedimento, estabilização do quadro se necessá rio e resolutividade).​

​8.2​ ​Possuir profissional Responsável Técnico com registro no ó rgão competente.​

​8.3​ ​O​​serviço​​deverá ​​ser​​prestado​​por​​profissionais​​habilitados​​e​​com​​registro​​nos​​Conselhos​
​Regionais de suas categorias e/ou um profissional legalmente habilitado para substituí-lo;​

​8.4​ ​A​ ​PROPONENTE​ ​deverá ​ ​possuir​ ​sede​ ​instalada​ ​no​ ​Município​ ​de​ ​Criciú ma/SC​ ​ou​ ​em​
​municípios limítrofes ao município de Criciú ma/SC;​

​8.5​ ​A​​PROPONENTE​​deverá ​ ​atender​​aos​​serviços​​em​​Exames​​de​​Média​​e​​Alta​​Complexidade,​



​aos​ ​usuá rios​ ​do​ ​Sistema​ ​Ú nico​ ​de​ ​Saú de​ ​–​ ​SUS,​ ​para​ ​pacientes​ ​do​ ​município​ ​de​ ​Criciú ma/SC,​
​relativo​ ​a​ ​Tabela​ ​de​ ​Procedimentos,​ ​Medicamentos​ ​e​ ​OPM​ ​–​ ​SIGTAP/SUS,​ ​com​ ​acréscimo​ ​de​
​Complemento​ ​de​ ​Tabela​ ​+​​Deliberação​​vigente,​​conforme​​estabelecido,​​sendo​​vedada​​qualquer​
​tipo de cobrança do usuá rio, seguindo o princípio da gratuidade;​

​8.6​ ​A​ ​PROPONENTE​ ​será ​ ​vistoriada​ ​pela​ ​equipe​ ​técnica​ ​do​ ​serviço​ ​de​ ​Vigilância​ ​Sanitá ria​
​competente e do setor de Controle e Avaliação da Secretaria Municipal de Saú de.​

​9 – DA FISCALIZAÇÃO​

​Caberá ​ ​ao​ ​Município​ ​de​ ​Criciú ma,​ ​por​ ​meio​ ​da​ ​Secretaria​ ​Municipal​ ​de​ ​Saú de,​ ​exercer​
​fiscalização​​ampla,​​irrestrita​​e​​permanente​​sobre​​a​​execução​​dos​​serviços​​contratados,​​mediante​
​designação​ ​formal​ ​de​ ​fiscal​ ​do​ ​contrato​ ​por​ ​Portaria​ ​publicada​ ​pela​ ​Secretaria.​ ​O​
​credenciamento​ ​estabelecerá ​ ​relação​ ​contratual​ ​de​ ​prestação​ ​de​ ​serviços,​ ​ficando​ ​a​
​CONTRATADA​ ​sujeita​ ​aos​ ​procedimentos​ ​de​ ​inspeção,​ ​verificação​ ​e​ ​controle​ ​adotados​ ​pelo​
​Município,​ ​os​ ​quais​ ​são​ ​expressamente​ ​aceitos​ ​pela​ ​credenciada.​ ​A​ ​atuação​ ​fiscalizató ria​ ​do​
​Município​ ​não​ ​exclui,​ ​nem​ ​reduz,​ ​as​ ​responsabilidades​ ​ú nicas,​ ​integrais​ ​e​ ​exclusivas​ ​da​
​CONTRATADA quanto ao fiel cumprimento do objeto contratado.​

​10 – DAS ATRIBUIÇÕES DOS ESTABELECIMENTOS DE SAÚDE CREDENCIADOS​

​10.1​ ​Deverão possuir capacidade técnica-operacional instalada.​
​10.2​ ​Possuir profissional como responsável técnico, com registro no ó rgão competente.​

​10.3​ ​O​ ​Credenciado​ ​deverá ​ ​atender​ ​aos​ ​serviços​​em​​Exames​​de​​Média​​e​​Alta​​Complexidade,​
​aos​ ​usuá rios​ ​do​ ​Sistema​ ​Ú nico​ ​de​ ​Saú de​ ​–​ ​SUS,​ ​relativo​ ​a​ ​Tabela​ ​de​ ​Procedimentos,​
​Medicamentos e OPM conforme estabelecido em termo de referência.​

​10.4​ ​Todos​ ​os​ ​profissionais​ ​deverão​ ​estar​ ​devidamente​ ​cadastrados​ ​no​ ​CNES​ ​do​
​estabelecimento.​

​10.5​ ​Os​ ​Credenciados​ ​deverão​ ​garantir​ ​a​ ​integralidade​ ​da​ ​assistência​ ​prestada​ ​para​ ​os​
​atendimentos​ ​eletivos,​ ​na​ ​á rea​ ​de​ ​Exames​ ​de​ ​Média​ ​e​ ​Alta​ ​Complexidade,​ ​aos​ ​usuá rios​ ​do​
​Sistema​​ú nico​​de​​Saú de​​–​​SUS;​​não​​podendo​​ser​​cobrado​​qualquer​​valor​​do​​usuá rio​​do​​Sistema​
​Ú nico de Saú de.​

​10.6​ ​No​ ​caso​ ​de​ ​mudança​ ​de​ ​endereço​ ​do​ ​estabelecimento​ ​da​ ​CREDENCIADA,​ ​deverá ​ ​ser​
​prontamente​ ​comunicado​ ​à ​ ​CONTRATANTE,​ ​a​ ​qual​ ​analisará ​ ​a​ ​manutenção​ ​dos​ ​serviços​ ​ora​
​contratados​ ​no​ ​novo​ ​endereço​ ​devidamente​ ​vistoriado​ ​e​ ​com​ ​novo​ ​Alvará ,​ ​podendo​ ​rever​ ​as​
​condiçõ es do Contrato e, até  mesmo rescindi-lo, se entender oportuno e ou conveniente.​

​10.7​ ​Poderão​ ​credenciar-se​ ​a​ ​prestar​ ​os​ ​serviços​​constantes​​neste​​Termo,​​pessoas​​jurídicas,​
​privadas​ ​ou​ ​pú blicas,​ ​lucrativas​ ​ou​ ​não,​ ​com​ ​sede​ ​no​ ​Município​ ​de​ ​CRICIÚ MA-SC​ ​ou​ ​em​
​municípios​ ​limítrofes​ ​ao​ ​município​ ​de​ ​Criciú ma/SC,​ ​sendo​ ​que​ ​realizará ​ ​procedimentos​ ​em​
​pacientes​ ​residentes​ ​no​ ​Município​ ​de​ ​Criciú ma​​–​​SC,​​desde​​que​​atendidas​​as​​disposiçõ es​​deste​



​Edital;​

​10.8​ ​O​ ​objeto​ ​deste​ ​Edital​ ​poderá ​ ​ser​ ​contratado​ ​na​ ​sua​ ​totalidade,​​no​​caso​​de​​apenas​​uma​
​instituição​ ​habilitada​ ​neste​ ​certame,​ ​respeitando​ ​a​ ​capacidade​ ​técnica​ ​e​ ​operacional​ ​do​
​estabelecimento destinada exclusivamente ao atendimento dos usuá rios do SUS;​

​10.9​ ​A​ ​solicitação​ ​do​ ​exame​ ​deverá ​ ​vir​ ​com​ ​os​ ​campos​ ​preenchidos​ ​de​ ​forma​ ​mais​ ​clara​ ​e​
​objetiva​ ​possível​ ​e​ ​com​ ​assinatura​ ​do​ ​médico​ ​solicitante​ ​e​ ​do​ ​médico​ ​autorizador,​ ​para​ ​que​​a​
​auditoria possa ser realizada;​

​10.10​ ​Todos​ ​os​ ​atendimentos​ ​devem​ ​ser​ ​registrados​ ​no​ ​Sistema​ ​de​ ​informação​ ​municipal​
​contratualizado ou qualquer outro que vier a substituí-lo pelo prestador do serviço.​

​10.11​ ​Registro​​da​​Falta:​​Realizar​​o​​registro​​da​​FALTA​​quando​​o​​atendimento​​não​​for​​realizado,​
​no​ ​Sistema​ ​de​​informação​​municipal​​(CELK/SISREG),​​ou​​qualquer​​outro​​que​​vier​​a​​substituí-lo​
​em​ ​até ​ ​48h,​ ​pelo​ ​prestador​ ​do​ ​serviço.​ ​A​ ​Central​ ​de​ ​Regulação​ ​Ambulatorial​ ​realizará ​
​periodicamente​​o​​monitoramento​​desse​​indicador​​e,​​quando​​não​​identificada​​à ​​realização​​de​​tal​
​atividade,​ ​este​ ​receberá ​ ​advertência​ ​por​ ​escrito.​ ​Apó s​ ​a​ ​comunicação​ ​formal,​ ​o​ ​prestador​​que​
​persistir​​na​​ausência​​de​​confirmação​​da​​realização​​do​​exame​​e/ou​​consulta​​e/ou​​procedimento​
​terá  seu pagamento suspenso, até  regularizar a situação;​

​10.12​ ​Não serão admitidos à  participação/credenciamento de:​

​a) Prestadores declarados inidô neos por ó rgão ou entidade da administração pú blica direta ou​
​indireta, federal, estadual, municipal ou Distrito Federal;​

​b) Os interessados inadimplentes com as obrigaçõ es assumidas junto ao ó rgão fiscalizador da​
​classe ou que possuam qualquer nota desabonadora emitida pelo mesmo;​

​c) Aqueles que deixarem de cumprir qualquer item deste Edital;​

​d) Os interessados que estejam cumprindo as sançõ es previstas na Lei Nº. 14.133/21.​

​e) Pessoas Físicas.​

​11 – DA QUANTIDADE​

​Conforme​ ​declaração​ ​de​ ​capacidade​ ​instalada​ ​e​ ​proposta​ ​de​ ​oferta​ ​para​ ​o​ ​SUS,​ ​a​ ​contratação​
​será ​ ​por​ ​demanda.​ ​A​ ​distribuição​ ​dos​ ​procedimentos​ ​observará ​ ​crité rios​ ​técnicos,​ ​a​
​disponibilidade​ ​orçamentá ria​ ​do​ ​Fundo​ ​Municipal​ ​de​ ​Saú de​ ​e​ ​a​ ​capacidade​ ​instalada​ ​de​ ​cada​
​prestador, apurada por meio do CNES e de vistoria técnica.​

​12 – DO HORÁRIO DE FUNCIONAMENTO DAS CREDENCIADAS​

​A(s) Credenciada(s) deverão funcionar no mínimo 8h por dia, de segunda a sexta-feira.​

​13 – DO LOTE DE SERVIÇOS​

​Os​​serviços​​prestados​​serão​​realizados​​de​​acordo​​com​​as​​normas​​do​​Sistema​​Ú nico​​de​​Saú de,​​na​
​á rea​​de​​Exames​​de​​Média​​e​​Alta​​Complexidade,​​aos​​usuá rios​​do​​Sistema​​ú nico​​de​​Saú de​​–​​SUS,​​da​



​Tabela​​de​​Procedimentos,​​Medicamentos​​e​​OPM​​–​​SIGTAP/SUS​​conforme​​estabelecido​​em​​tabela​
​no termo de referência​​.​

​14 – DAS CONDIÇÕES GERAIS​

​O​ ​presente​ ​Contrato​ ​será ​ ​regido​ ​pelas​ ​condiçõ es​ ​gerais​ ​nele​ ​estabelecidas,​ ​sendo​ ​os​ ​serviços​
​prestados​ ​diretamente​ ​por​ ​profissionais​ ​vinculados​ ​à ​ ​CREDENCIADA​ ​ou​ ​por​ ​profissionais​
​admitidos​​em​​suas​​dependências,​​sob​​sua​​exclusiva​​responsabilidade.​​Compete​​integralmente​​à ​
​CREDENCIADA​ ​a​ ​utilização​ ​de​ ​pessoal​ ​pró prio​ ​ou​ ​autorizado,​ ​incluindo​ ​profissionais​ ​com​
​vínculo​ ​empregatício,​ ​autô nomos,​​empresas,​​cooperativas​​ou​​grupos​​formalmente​​contratados,​
​equiparados​ ​para​ ​fins​ ​de​ ​execução​ ​dos​ ​serviços.​ ​A​ ​CREDENCIADA​ ​responderá ,​ ​de​ ​forma​
​exclusiva,​ ​por​ ​todos​ ​os​ ​encargos​ ​trabalhistas,​ ​previdenciá rios,​ ​sociais,​ ​fiscais​ ​e​ ​comerciais​
​decorrentes​ ​da​ ​prestação​ ​dos​ ​serviços,​ ​não​ ​havendo,​ ​em​ ​qualquer​ ​hipó tese,​ ​vínculo​
​empregatício​​ou​​relação​​de​​exclusividade​​entre​​os​​profissionais,​​a​​CONTRATANTE​​e​​o​​Ministé rio​
​da Saú de.​

​Na​ ​execução​ ​dos​ ​serviços​ ​ambulatoriais,​ ​deverão​ ​ser​ ​observadas​ ​todas​ ​as​ ​normas​ ​previstas​
​neste​ ​Contrato,​ ​no​ ​Termo​ ​de​ ​Referência,​ ​no​ ​edital​ ​e​ ​em​ ​seus​ ​anexos,​ ​sendo​ ​expressamente​
​vedada​ ​a​ ​cobrança​ ​de​ ​qualquer​ ​valor​ ​aos​ ​usuá rios​ ​do​ ​SUS,​ ​em​ ​respeito​ ​ao​ ​princípio​ ​da​
​gratuidade.​ ​A​ ​CREDENCIADA​ ​será ​ ​responsabilizada​ ​administrativa,​ ​civil​ ​e​ ​legalmente​ ​por​
​eventual​ ​cobrança​ ​indevida,​ ​assegurado​ ​o​ ​devido​ ​processo​ ​legal.​ ​É ​ ​facultado​​à ​ ​CREDENCIADA​
​manter​ ​outros​ ​contratos​ ​com​ ​o​ ​gestor​ ​municipal​ ​para​ ​serviços​ ​distintos,​ ​sem​ ​prejuízo​ ​da​
​validade do presente instrumento.​

​A​​CREDENCIADA​​deverá ​​possuir​​sede​​no​​Município​​de​​Criciú ma/SC​​ou​​em​​municípios​​limítrofes,​
​não​​podendo​​transferir​​a​​terceiros​​as​​obrigaçõ es​​assumidas​​sem​​autorização​​expressa​​e​​escrita​
​do​ ​Secretá rio​ ​Municipal​ ​de​ ​Saú de.​ ​Compromete-se,​ ​ainda,​ ​a​ ​não​ ​criar​ ​obstá culos​ ​à s​ ​vistorias​
​técnicas​​realizadas​​pela​​Gerência​​de​​Controle​​e​​Avaliação,​​bem​​como​​a​​executar​​integralmente​​os​
​procedimentos​​pactuados.​​Os​​serviços​​deverão​​ser​​iniciados​​e​​executados​​imediatamente​​apó s​​a​
​assinatura e publicação do Contrato.​

​15 – DAS DISPOSIÇÕES ESPECIAIS​

​A​ ​CREDENCIADA​ ​deverá ​ ​executar​ ​os​ ​procedimentos​ ​previstos​ ​no​ ​Termo​ ​de​ ​Referência​ ​e​ ​no​
​edital,​ ​conforme​ ​sua​ ​capacidade​ ​operacional​ ​e​ ​classificação​ ​no​ ​CNES,​ ​estando​ ​instalada​ ​no​
​Município​ ​de​ ​Criciú ma/SC​ ​ou​ ​em​ ​municípios​ ​limítrofes,​ ​para​ ​atendimento​ ​de​ ​pacientes​
​residentes​ ​no​ ​município.​ ​Sua​ ​estrutura​ ​física​ ​deverá ​ ​atender​ ​à s​ ​normas​ ​sanitá rias​ ​e​ ​técnicas​
​vigentes, especialmente à s Resoluçõ es da ANVISA aplicáveis.​

​A​ ​produção​ ​dos​ ​serviços​ ​obedecerá ​ ​à ​ ​programação​ ​do​ ​Fundo​ ​Municipal​ ​de​ ​Saú de,​ ​com​
​remuneração​ ​conforme​ ​a​ ​Tabela​ ​SIGTAP/SUS​ ​e​ ​respectivos​ ​complementos,​ ​mediante​ ​vistoria​
​prévia​ ​do​ ​setor​ ​de​ ​Controle​ ​e​ ​Avaliação.​ ​As​ ​faturas​ ​serão​ ​processadas​ ​nos​ ​sistemas​ ​oficiais,​
​podendo ser submetidas a auditorias técnicas e administrativas.​



​A​ ​CREDENCIADA​ ​deverá ​ ​manter​ ​toda​ ​a​ ​documentação​ ​comprobató ria​ ​dos​ ​procedimentos​
​realizados,​ ​ficando​ ​sujeita​ ​à ​ ​fiscalização.​ ​A​ ​autorização​ ​dos​ ​serviços​ ​ocorrerá ​ ​por​ ​meio​ ​do​
​sistema​​de​​regulação​​vigente​​(SISREG/CELK),​​conforme​​pactuação.​​O​​credenciamento​​terá ​​prazo​
​de 60 (sessenta) meses, podendo ser prorrogado.​

​Somente​ ​poderão​ ​participar​ ​pessoas​ ​jurídicas​​legalmente​​constituídas,​​mediante​​apresentação​
​de​ ​representante​ ​legal​ ​e​ ​declaração​ ​de​ ​concordância​ ​com​ ​as​​regras​​do​​edital.​​As​​condiçõ es​​do​
​credenciamento​​são​​universais,​​sendo​​vedada​​a​​transferência​​de​​direitos​​e​​obrigaçõ es,​​devendo​
​os serviços ser iniciados imediatamente apó s a assinatura e publicação do contrato.​

​16 – DAS OBRIGAÇÕES DA CONTRATADA/CREDENCIADA​

​A​​CREDENCIADA​​compromete-se​​a​​cumprir​​integralmente​​o​​objeto​​do​​Contrato,​​observando​​as​
​regras​ ​de​ ​encaminhamento,​ ​regulação​ ​e​ ​atendimento​ ​dos​ ​usuá rios,​ ​oferecendo​ ​os​ ​recursos​
​necessá rios​ ​e​ ​garantindo​ ​tratamento​ ​humanizado,​ ​sem​ ​distinção​ ​entre​ ​pacientes​ ​do​ ​SUS​ ​e​
​demais​ ​usuá rios.​ ​Deverá ​ ​executar​ ​os​ ​procedimentos​ ​previstos​ ​na​ ​Tabela​ ​SIGTAP/SUS,​ ​tabela​
​complementar​ ​e​ ​Deliberação​ ​CIB​ ​nº​ ​744,​ ​manter​ ​suas​ ​instalaçõ es​ ​em​ ​condiçõ es​ ​adequadas,​
​afixar​ ​informação​ ​sobre​ ​a​ ​gratuidade​ ​dos​ ​serviços​ ​e​ ​integrar-se​ ​aos​ ​sistemas​ ​municipais​ ​de​
​regulação e informação.​

​É ​ ​vedada​ ​qualquer​ ​cobrança​ ​aos​ ​usuá rios,​ ​sendo​ ​a​​CREDENCIADA​​responsável​​pela​​qualidade​
​dos​ ​serviços,​ ​pela​ ​manutenção​ ​de​ ​prontuá rios​ ​e​ ​cadastros​ ​atualizados,​ ​pelo​​cumprimento​​das​
​normas​​do​​SUS,​​do​​PNASS​​e​​da​​legislação​​vigente,​​bem​​como​​pelo​​atendimento​​à s​​solicitaçõ es​​da​
​Gerência de Controle e Avaliação.​

​Compete​ ​exclusivamente​ ​à ​ ​CREDENCIADA​ ​a​ ​utilização​ ​de​ ​pessoal​ ​pró prio​ ​e​ ​especializado,​
​assumindo​ ​todos​ ​os​ ​encargos​ ​e​ ​despesas​ ​decorrentes​ ​da​ ​execução​ ​dos​ ​serviços,​ ​bem​ ​como​ ​a​
​responsabilidade​ ​por​ ​eventuais​ ​danos,​ ​devendo​ ​ainda​ ​permitir​ ​a​ ​fiscalização​ ​dos​ ​ó rgãos​
​competentes e promover a capacitação contínua de seus trabalhadores.​

​17 – DAS OBRIGAÇÕES DA CONTRATANTE​

​Para​ ​o​ ​cumprimento​ ​do​ ​objeto​ ​deste​ ​Contrato,​ ​a​ ​CONTRATANTE​ ​compromete-se​ ​a​​aprovar​​os​
​procedimentos​ ​técnicos​ ​e​ ​operacionais​ ​necessá rios​ ​à ​ ​implantação​ ​dos​ ​serviços,​ ​por​ ​meio​ ​de​
​supervisão​ ​direta​ ​ou​ ​indireta,​ ​assegurando​ ​o​ ​fiel​ ​cumprimento​ ​das​ ​cláusulas​ ​contratuais.​
​Compete,​ ​ainda,​ ​controlar,​ ​monitorar​ ​e​ ​avaliar​ ​as​ ​açõ es​ ​e​ ​os​ ​serviços​ ​prestados,​ ​podendo​
​submetê -los​ ​à ​ ​auditoria​ ​especializada​ ​quando​ ​necessá rio,​ ​nos​ ​termos​ ​das​ ​normas​ ​do​ ​Sistema​
​Ú nico de Saú de.​

​A​​Secretaria​​Municipal​​de​​Saú de​​exercerá ​​permanentemente​​as​​atividades​​de​​controle,​​avaliação​
​e​ ​fiscalização,​ ​sem​ ​prejuízo​ ​da​ ​responsabilidade​ ​integral​ ​da​ ​CREDENCIADA​ ​pelos​ ​serviços​
​executados.​​O​​fiscal​​do​​contrato​​poderá ,​​mediante​​processo​​administrativo​​regular,​​com​​garantia​
​do​​contraditó rio​​e​​da​​ampla​​defesa,​​adotar​​as​​medidas​​cabíveis,​​inclusive​​o​​descredenciamento,​
​nos casos de má  prestação dos serviços.​



​18 – DO VALOR DOS PROCEDIMENTOS​

​Os​ ​valores​ ​serão​ ​os​ ​constantes​ ​na​ ​Tabela​ ​SIGTAP​ ​SUS,​ ​na​ ​á rea​ ​de​ ​Exames​ ​de​ ​Média​ ​e​ ​Alta​
​Complexidade,​ ​com​ ​acréscimo​ ​de​ ​complemento​ ​constante​ ​em​ ​tabela​ ​anexa​ ​ao​ ​termo​ ​de​
​referência. Anexo I​

​19 – DOS RECURSOS FINANCEIROS​

​19.1​ ​A​ ​CREDENCIADA,​ ​receberá ​ ​da​ ​CONTRATANTE​ ​a​ ​importância​ ​referente​ ​aos​ ​serviços​
​contratados,​ ​autorizados​ ​e​​efetivamente​​prestados,​​de​​acordo​​com​​o​​pactuado​​no​​Contrato,​​em​
​conformidade​​com​​a​​Tabela​​SIGTAP/SUS​​na​​á rea​​de​​Exames​​de​​Média​​e​​Alta​​Complexidade,​​aos​
​usuá rios​ ​do​ ​Sistema​ ​Ú nico​ ​de​ ​Saú de​ ​–​ ​SUS,​ ​com​ ​complemento​ ​estabelecido​ ​no​ ​Termo​ ​de​
​Referência para alguns procedimentos;​

​19.2​ ​Os​​valores​​correspondentes​​aos​​serviços​​contratados​​serão​​repassados​​à ​​CREDENCIADA,​
​posteriormente​​à ​ ​prestação​​dos​​serviços,​​ou​​seja,​​apó s​​produção,​​apresentação,​​processamento​
​e​​APROVAÇÃO​​;​

​19.3​ ​O​ ​valor​ ​de​ ​cada​ ​Contrato​ ​administrativo​ ​individual​ ​firmado​ ​com​ ​os​ ​prestadores​ ​de​
​serviços​​credenciados​​será ​ ​definido​​de​​acordo​​com​​estudo​​e​​aná lise​​da​​capacidade​​instalada​​de​
​atendimento​ ​do​ ​estabelecimento​ ​credenciado,​ ​considerando​ ​a​ ​sé rie​ ​histó rica​ ​e​ ​memó ria​ ​de​
​cá lculo;​ ​bem​ ​como​ ​a​​eficiência​​na​​distribuição​​dos​​serviços​​à ​ ​população.​​O​​Primeiro​​cá lculo​​de​
​demanda será  consolidado 40 (quarenta) dias, apó s a publicação do edital;​

​19.4​ ​A​ ​distribuição​ ​dos​ ​recursos​ ​financeiros​ ​entre​ ​os​ ​prestadores​ ​credenciados​ ​observará ​
​crité rios​ ​objetivos​ ​e​ ​previamente​ ​estabelecidos,​ ​em​ ​conformidade​ ​com​ ​os​ ​princípios​ ​da​
​isonomia,​​eficiência,​​impessoalidade,​​economicidade​​e​​interesse​​pú blico,​​conforme​​previstos​​no​
​art. 5º, caput, da Lei Federal nº 14.133/2021:​

​19.4.1.​ ​Capacidade​ ​instalada​ ​(CI):​ ​a​ ​Contratada​ ​deverá ​ ​informar​ ​e​ ​comprovar​ ​sua​
​capacidade​ ​instalada,​ ​compreendendo​ ​infraestrutura​ ​física,​ ​tecnoló gica​ ​e​ ​recursos​
​humanos​ ​aptos​ ​à ​ ​execução​​dos​​exames​​em​​Média​​e​​Alta​​Complexidade,​​a​​qual​​servirá ​ ​de​
​parâmetro para dimensionamento da produção;​

​19.4.2.​ ​Sé rie​ ​Histó rica​ ​de​ ​Faturamento​ ​(SHF):​ ​será ​ ​considerada​ ​a​ ​sé rie​ ​histó rica​ ​de​
​faturamento​ ​junto​ ​ao​ ​Sistema​ ​Ú nico​ ​de​ ​Saú de​ ​–​ ​SUS,​ ​ou,​ ​na​ ​ausência​ ​desta,​ ​outros​
​registros​ ​oficiais​ ​de​ ​produção,​ ​de​ ​modo​ ​a​​assegurar​​a​​proporcionalidade​​da​​distribuição​
​dos recursos e a compatibilidade entre demanda já  atendida e execução futura;​

​§​ ​1º.​ ​Para​ ​efeito​ ​de​ ​operacionalização​ ​da​ ​distribuição,​ ​será ​ ​adotada​ ​a​ ​metodologia​ ​de​
​cá lculo​​que​​atribui​​a​​cada​​prestador​​um​​Índice​​de​​Distribuição​​de​​Recursos​​(IDR),​​obtido​
​pela seguinte fó rmula:​

​IDR = (CIn x 0,70) + (SHFn x 0,30)​

​Onde:​

​●​ ​CIn​ ​=​ ​Capacidade​ ​instalada​ ​do​ ​prestador,​ ​dividida​ ​pela​ ​soma​ ​da​ ​capacidade​
​instalada de todos os credenciados;​



​●​ ​SHFn​ ​=​ ​Série​ ​Histó rica​ ​de​ ​Faturamento​​do​​prestador​​dividida​​pela​​soma​​da​​sé rie​
​histó rica​​de todos os credenciados;​

​§​​2º.​​O​​valor​​global​​do​​credenciamento​​não​​implica​​a​​distribuição​​automá tica​​deste​​saldo​
​para​ ​os​ ​primeiros​ ​credenciados,​ ​onde​ ​25%​ ​do​ ​montante​ ​será ​ ​reservado​ ​a​ ​novos​
​prestadores e aditivos no decorrer do exercício.​

​§ 3º. O valor financeiro destinado a cad​​a prestador​​(VRP) será  calculado pela fó rmula:​

​VRP = (IDR/ΣIDR) x VR​

​Onde:​

​●​ ​VRP =​​Valor do Recurso destinado ao prestador;​

​●​ ​ΣIDR = soma dos índices de todos os prestadores credenciados;​

​●​ ​VR =​​Valor Total dos Recursos Financeiros disponibilizados​​para o​
​credenciamento.​

​§​ ​4º.​ ​Para​ ​fins​ ​de​ ​transparência​ ​e​ ​padronização,​ ​será ​ ​disponibilizada​​planilha​​eletrô nica​
​contendo​ ​os​ ​campos​ ​de​ ​preenchimento,​ ​para​ ​os​ ​valores​ ​de​ ​CI,​ ​SHF​ ​e​ ​LPC,​ ​bem​ ​como​ ​a​
​aplicação​ ​automá tica​ ​das​ ​fó rmulas​ ​acima​ ​descritas,​ ​de​ ​modo​ ​a​ ​permitir​ ​a​ ​qualquer​
​interessado, a verificação objetiva da distribuição proporcional dos recursos.​

​Parágrafo​ ​Ú nico:​ ​A​ ​Administração​ ​reserva-se​ ​o​ ​direito​ ​de,​ ​mediante​ ​aná lise​ ​técnica,​
​ponderar​ ​os​ ​crité rios​ ​estabelecidos​​nos​​incisos​​acima,​​de​​modo​​a​​contabilizar​​a​​alocação​
​dos​ ​recursos​ ​com​ ​a​ ​demanda​ ​existente,​ ​a​ ​capacidade​ ​operacional​ ​dos​ ​prestadores​ ​e​ ​a​
​garantia​ ​de​ ​acesso​ ​equânime​ ​à ​ ​população,​ ​observando-se,​ ​ainda,​ ​os​ ​princípios​ ​do​
​planejamento,​​transparência​​e​​eficiência​​da​​gestão​​pú blica,​​nos​​termos​​do​​art.11​​da​​Lei​​nº.​
​14.133/2021.​

​20 – RECURSOS ORÇAMENTÁRIOS​

​Parte​ ​dos​ ​recursos​ ​orçamentá rios​ ​têm​ ​como​ ​origem​ ​a​ ​transferência​ ​Fundo​ ​a​ ​Fundo​ ​pelo​
​Ministé rio​ ​da​ ​Saú de​ ​e​ ​Fundo​ ​Estadual​ ​de​ ​Saú de,​ ​classificados​ ​em​ ​receitas​ ​correntes,​ ​e​
​transferências para o Fundo Municipal de Saú de;​

​Os​​recursos​​orçamentá rios​​alocados​​para​​o​​cumprimento​​do​​objeto​​do​​presente​​Edital​​poderão​
​ocorrer por conta:​

​18.2.1 – Federal/SUS: 138 – SIGTAP-SUS​

​18.2.2 – Municipal: Fonte 102 – COMPLEMENTO DE TABELA.​

​18.2.3 – Estadual: Fonte 167​

​21 – CONDIÇÕES DE PAGAMENTO​



​A​ ​CONTRATANTE​ ​efetuará ​ ​o​ ​pagamento​ ​à ​ ​CREDENCIADA​ ​pelos​ ​procedimentos​ ​realizados​ ​e​
​devidamente​ ​aprovados,​ ​conforme​ ​os​ ​valores​ ​estabelecidos​ ​na​ ​Tabela​ ​SIGTAP/SUS,​​acrescidos​
​de​ ​complemento,​ ​apó s​ ​validação​ ​pelo​ ​SIA/SUS.​ ​A​ ​emissão​ ​da​ ​Nota​ ​Fiscal​ ​será ​ ​autorizada​
​mediante aprovação da produção e apresentação das certidõ es negativas de débitos exigidas.​

​O​ ​pagamento​ ​será ​ ​realizado​ ​em​ ​até ​ ​30​ ​(trinta)​ ​dias​​apó s​​o​​envio​​e​​certificação​​da​​Nota​​Fiscal,​
​nos​​termos​​da​​Lei​​nº​​14.133/2021,​​não​​sendo​​considerados​​sábados,​​domingos​​e​​feriados​​para​​a​
​contagem do prazo.​

​22 – PRAZO DE FORNECIMENTO​

​A​ ​prestação​ ​dos​ ​serviços​ ​na​ ​á rea​ ​de​ ​exames​ ​de​ ​média​ ​e​ ​alta​ ​complexidade​ ​aos​ ​usuá rios​ ​do​
​Sistema​​Ú nico​​de​​Saú de​​–​​SUS,​​no​​Município​​de​​Criciú ma/SC,​​será ​​realizada​​de​​forma​​contínua​​e​
​regular,​​conforme​​a​​regulação​​municipal,​​por​​meio​​do​​sistema​​vigente,​​observada​​a​​pactuação,​​a​
​disponibilidade​​de​​agenda​​dos​​prestadores​​credenciados​​e​​as​​necessidades​​assistenciais​​da​​rede​
​pú blica de saú de.​

​23 – DOS VALORES DO PROCEDIMENTO​

​A​​remuneração​​dos​​procedimentos​​APROVADOS​​PELO​​SISTEMA​​INFORMAÇÃ O​​AMBULATORIAL​
​(SIA/SUS)​ ​ocorrerá ​ ​com​ ​base​ ​no​ ​valor​ ​da​ ​tabela​ ​de​ ​Procedimentos,​ ​Medicamentos,​ ​Ó rteses​ ​e​
​Pró teses​​e​​Materiais​​Especiais​​(OPM)​​do​​Sistema​​Ú nico​​de​​Saú de​​–​​SUS,​​podendo​​ser​​acrescidos​
​de​ ​tabela​ ​complementar​ ​específica​ ​do​ ​município​ ​(quando​ ​aplicável)​ ​e​ ​Deliberação​ ​específica​
​previamente publicada em CIB.​

​*Será ​ ​realizada​ ​revisão​ ​dos​ ​valores​ ​dos​ ​procedimentos​ ​a​ ​cada​ ​30​ ​(trinta)​ ​meses​ ​apó s​ ​a​
​publicação deste edital​

​Os​​procedimentos​​estão​​organizados​​por​​GRUPO,​​devido​​organização​​interna.​​O​​licitante​​poderá ​
​cadastrar-se​ ​em​ ​qualquer​ ​procedimento​ ​de​ ​seu​ ​interesse,​ ​conforme​ ​tabela​ ​de​ ​procedimentos​
​anexados no edital.​



​RELAÇÃO DE PROFISSIONAIS QUE COMPÕEM A EQUIPE TÉCNICA​

​EDITAL DE CREDENCIAMENTO​

​N° 050/FMS/2025​

​Empresa:​​RESULTRA DIAGNÓSTICO POR IMAGEM LTDA​

​CNPJ: 08.606.934/0001-83​

​Nome do​

​profissional​
​CPF​ ​Cargo​ ​Função​

​Carga Horá ria​

​Semanal​

​Nú mero no​

​Conselho​

​Profissional​

​(quando for o caso)​

​Criciú ma (SC),​ ​de​ ​de 2026.​

​NOME:​
​CPF:​
​Cargo:​

​ASS.:​



​EDITAL DE CREDENCIAMENTO N° N° 050/FMS/2025​

​DECLARAÇÃO​

​(Inciso XXXIII do art. 7º da CF)​

​Prezados Senhores,​

​RESULTRA​ ​DIAGNÓSTICO​ ​POR​ ​IMAGEM​ ​LTDA​​,​ ​inscrita​ ​no​ ​CNPJ​ ​nº​

​08.606.934/0001-83,​ ​por​ ​intermédio​ ​de​ ​seu​ ​representante​ ​legal​ ​o(a)​ ​Sr(a).​

​....................................,​ ​portador(a)​ ​da​ ​Carteira​ ​de​ ​Identidade​ ​n°............................​ ​e​ ​do​ ​CPF​

​n°.......................................,​ ​DECLARA,​​para​​fins​​do​​disposto​​no​​inciso​​VI​​do​​art.​​68​​da​​Lei​​nº​

​14.133,​ ​de​ ​01​ ​de​ ​abril​ ​de​ ​2021,​ ​que​ ​não​ ​emprega​ ​menor​ ​de​ ​18​ ​(dezoito)​ ​anos​ ​em​

​trabalho​​noturno,​​perigoso​​ou​​insalubre​​e​​não​​emprega​​menor​​de​​16​​(dezesseis)​​anos,​

​salvo​ ​menor,​ ​a​ ​partir​ ​de​ ​14​ ​(quatorze)​ ​anos,​ ​na​ ​condição​ ​de​​aprendiz,​​nos​​termos​​do​

​inciso XXXIII, do art. 7º da Constituição Federal.​

​Ressalva: emprega menor, a partir de quatorze anos, na condição de aprendiz (    ).​

​(Observação: em caso afirmativo, assinalar a ressalva acima)​

​Datado aos​ ​dias de​ ​de 2026.​

​Assinatura, Nome, Cargo e Função (Proprietá rio, Só cio​
​ou Representante Legal da Empresa)​



​EDITAL DE CREDENCIAMENTO N° N° 050/FMS/2025​

​DECLARAÇÃO DE CAPACIDADE INSTALADA E PROPOSTA DE OFERTA PARA O SUS​

​A​ ​empresa​ ​RESULTRA​ ​DIAGNÓSTICO​ ​POR​ ​IMAGEM​ ​LTDA​​,​ ​inscrita​ ​no​ ​CNPJ​ ​nº​

​08.606.934/0001-83,​ ​especialista​ ​em​ ​serviços​ ​de​ ​assistência​ ​à ​ ​saú de​ ​e​ ​instalada​ ​na​ ​Rua​

​Coronel​ ​Pedro​ ​Benedet,​ ​nº​ ​505,​ ​Edifício​ ​Millenium,​ ​salas​ ​12​ ​e​ ​111,​ ​Bairro​ ​Centro,​

​Criciú ma/SC,​ ​CEP​ ​88.801-250,​ ​por​ ​meio​ ​de​​seu​​só cio-gerente​​ou​​representante​​legal​​abaixo​

​firmado,​ ​em​ ​atenção​ ​ao​ ​EDITAL​ ​DE​ ​CREDENCIAMENTO​ ​N°​ ​050/FMS/2025,​ ​vem​ ​declarar​

​que​ ​possui​ ​capacidade​ ​de​ ​oferta​ ​mensal​ ​para​ ​realizar​ ​serviços​ ​de​ ​Exames​ ​de​ ​Média​ ​e​ ​Alta​

​Complexidade, aos usuá rios do Sistema ú nico de Saú de – SUS​

​Criciú ma (SC),​ ​de​ ​de  2026.​

​NOME:​​_____________________________________​​CPF​

​Cargo:​​____________________________________​​ASS.:​



​24 – APROVAÇÃO E ASSINATURA​

​O Termo de Referência ou Memorial Descritivo foi aprovado e assinado pelos Integrantes​
​Técnicos e Requisitantes e pela autoridade máxima da Secretaria de Saú de, conforme listagem​
​abaixo:​

​INTEGRANTE TÉCNICO​ ​INTEGRANTE REQUISITANTE​

​_____________________________​
​Magda Helena Pizoni Nascimento​

​Matrícula: 66.356​
​Criciú ma, SC 07/07/2026​

​______________________________​
​Maristela da Luz Nazari​

​Matrícula: 55.705​
​Criciú ma, SC 07/07/2026​

​SECRETÁRIO DE SAÚDE​

​________________________​
​Deivid de Freitas Floriano​

​Matrícula:​​57.542​
​Criciú ma, SC 07/07/2026​



​ANEXO I​

​PROCEDIMENTOS DE EXAMES DE MÉDIA E ALTA COMPLEXIDADE​

​TABELA SIGTAP SUS + COMPLEMENTO​

​TABELA PROCEDIMENTOS - SIGTAP​

​TABELA DE PROCEDIMENTOS – GRUPO 01​

​R$​ ​R$​ ​R$​

​Código SIGTAP​ ​Procedimentos​ ​Valor SUS​ ​Complemen​
​to​

​Total​

​02.01.01.041-0​
​02.05.02.011-9​

​BIÓ PSIA DE PRÓ STATA GUIADA POR​
​ULTRASSONOGRAFIA​

​R$202,81 +​
​R$24,20​
​(227,01)​

​R$219,51​ ​R$446,52​

​02.01.01.047-0​
​02.05.02.012-7​

​BIOPSIA DE TIREOIDE OU PARATIREOIDE – PAAF –​
​GUIADA POR ULTRASSONOGRAFIA​

​R$23,73 +​
​R$24,20​
​(47,93)​

​R$253,76​ ​R$301,69​

​02.01.01.056-9​
​02.05.02.009-7​ ​BIÓ PSIA DE MAMA GUIADA POR ULTRASSONOGRAFIA​

​R$ 70,00 +​
​R$26,43​
​(96,43)​

​R$413,94​ ​R$510,37​

​TABELA DE PROCEDIMENTOS – GRUPO 02​

​R$​ ​R$​ ​R$​

​Código SIGTAP​ ​Procedimentos​ ​Valor SUS​ ​Compleme​
​nto​

​Total​

​02.05.01.003-2​ ​ECOCARDIOGRAFIA TRANSTORACICA​ ​R$67,86​ ​R$115,00​ ​R$182,86​

​02.05.01.001-6​ ​ECOCARDIOGRAFIA DE ESTRESSE FÍSICO​ ​R$165,00​ ​R$304,40​ ​R$469,40​

​02.05.01.001-6​ ​ECOCARDIOGRAFIA DE ESTRESSE FARMACOLÓ GICO​ ​R$165,00​ ​R$339,63​ ​R$504,63​

​02.05.01.003-2​ ​ECOCARDIOGRAFIA TRANSTORÁCICA PEDIÁTRICA​ ​R$67,86​ ​R$172,32​ ​R$240,18​

​TABELA DE PROCEDIMENTOS – GRUPO 03​

​R$​ ​R$​ ​R$​

​Código SIGTAP​ ​Procedimentos​ ​Valor SUS​ ​Complemen​
​to​

​Total​

​02.05.01.004-0​ ​ECODOPPLER DE CARÓ TIDAS E VERTEBRAIS​ ​R$39,60​ ​R$155,00​ ​R$194,60​

​02.05.01.004-0​
​ECODOPPLER ARTERIAL OU VENOSO (CADA​
​MEMBRO) S ou I​

​R$39,60​ ​R$200,00​ ​R$239,60​

​02.05.01.004-0​ ​ECODOPPLER DE AORTA ABDOMINAL​
​R$39,60​ ​R$185,00​ ​R$224,60​

​02.05.01.004-0​ ​ECODOPPLER DE AORTA E VASOS ILÍACOS​ ​R$39,60​ ​R$185,00​ ​R$224,60​



​02.05.01.004-0​ ​ECODOPPLER DE ARTÉ RIAS RENAIS​ ​R$39,60​ ​R$185,00​ ​R$224,60​

​TABELA DE PROCEDIMENTOS – GRUPO 04​

​R$​ ​R$​ ​R$​

​Código SIGTAP​ ​Procedimentos​ ​Valor SUS​ ​Compleme​
​nto​

​Total​

​02.05.01.005-9​
​ULTRASSONOGRAFIA DOPPLER DE FLUXO​
​OBSTETRICO​ ​R$42,90​ ​R$195,00​

​R$237,90​

​02.05.01.005-9​
​ULTRASSONOGRAFIA OBSTÉ TRICA COM​
​TRANSLUCÊ NCIA NUCAL C/ DOPPLER​

​R$42,90​ ​R$184,14​ ​R$227,04​

​02.05.01.005-9​
​ULTRASSONOGRAFIA MORFOLÓ GICO COM/ DOPPLER​
​/ INCLUINDO AS GESTAÇÕ ES MÚ LTIPLAS​

​R$42,90​ ​R$273,56​ ​R$316,46​

​02.05.02.015-1​
​ULTRASSONOGRAFIA OBSTETRICA C/ DOPPLER​
​COLORIDO E PULSADO​

​R$39,60​ ​R$190,44​ ​R$230,04​

​02.05.02.015-1​
​ULTRASSONOGRAFIA OBSTETRICA C/ DOPPLER /​
​INCLUINDO AS GESTAÇÕ ES MÚ LTIPLAS​

​R$39,60​ ​R$300,00​ ​R$339,60​

​TABELA DE PROCEDIMENTOS – GRUPO 05​

​R$​ ​R$​ ​R$​

​Código SIGTAP​ ​Procedimentos​ ​Valor SUS​ ​Compleme​
​nto​

​Total​

​02.05.01.004-0​ ​ULTRASSONOGRAFIA DE TIREOIDE COM DOPPLER​ ​R$39,60​ ​R$136,39​ ​R$175,99​

​02.05.01.004-0​
​ECODOPPLER COLORIDO DE Ó RGÃOS OU​
​ESTRUTURAS​

​R$39,60​ ​R$138,42​ ​R$178,02​

​TABELA DE PROCEDIMENTOS – GRUPO 06​

​R$​ ​R$​ ​R$​

​Código SIGTAP​ ​Procedimentos​ ​Valor SUS​ ​Compleme​
​nto​

​Total​

​02.05.02.003-8​ ​ULTRASSONOGRAFIA DE ABDÔ MEN SUPERIOR​ ​R$24,20​ ​R$61,00​ ​R$85,20​

​02.05.02.004-6​ ​ULTRASSONOGRAFIA DE ABDOMEN TOTAL​
​R$37,95​ ​R$48,25​ ​R$86,20​

​02.05.02.005-4​ ​ULTRASSONOGRAFIA DE APARELHO URINÁ RIO​
​R$24,20​ ​R$62,00​ ​R$86,20​

​02.05.02-005-4​
​ULTRASSONOGRAFIA DE APARELHO URINÁ RIO​
​(ABDOMEN INFERIOR MASCULINO)​

​R$24,20​
​R$62,00​

​R$86,20​

​02.05.02.006-2​ ​ULTRASSONOGRAFIA DE ARTICULACAO​
​R$24,20​ ​R$62,00​ ​R$86,20​



​02.05.02.012-7​ ​ULTRASSONOGRAFIA DE GLÂ NDULA SALIVAR​
​R$24,20​ ​R$62,00​ ​R$86,20​

​02.05.02.012-7​
​ULTRASSONOGRAFIA DE CADEIAS LINFONODAIS​
​CERVICAIS​

​R$24,20​ ​R$62,00​ ​R$86,20​

​02.05.02.006-2​ ​ULTRASSONOGRAFIA DE REGIÃO INGUINAL​ ​R$24,20​ ​R$62,00​ ​R$86,20​

​02.05.02.006-2​ ​ULTRASSONOGRAFIA DE PARTES MOLES​ ​R$24,20​ ​R$70,07​ ​R$94,27​

​02.05.02.006-2​ ​ULTRASSONOGRAFIA DE MÚ SCULOS​ ​R$24,20​ ​R$62,00​ ​R$86,20​

​02.05.02.007-0​ ​ULTRASSONOGRAFIA DE BOLSA ESCROTAL​ ​R$24,20​ ​R$62,00​ ​R$86,20​

​02.05.02.009-7​ ​ULTRASSONOGRAFIA MAMARIA BILATERAL​

​R$24,20​ ​R$97,58​ ​R$121,78​

​02.05.02.010-0​
​ULTRASSONOGRAFIA DE PROSTATA POR VIA​
​ABDOMINAL​

​R$24,20​ ​R$62,00​ ​R$86,20​

​02.05.02.011-9​
​ULTRASSONOGRAFIA DE PROSTATA (VIA​
​TRANSRETAL)​

​R$24,20​ ​R$70,00​ ​R$94,20​

​02.05.02.012-7​ ​ULTRASSONOGRAFIA DE TIREOIDE​ ​R$24,20​ ​R$62,00​ ​R$86,20​

​02.05.02.013-5​ ​ULTRASSONOGRAFIA DE TORAX (EXTRACARDIACA)​ ​R$24,20​ ​R$62,00​ ​R$86,20​

​02.05.02.013-5​
​ULTRASSONOGRAFIA DE TORAX (EXTRACARDIACA),​
​AXILAR UNILATERAL​

​R$24,20​ ​R$62,00​ ​R$86,20​

​02.05.02.016-0​ ​ULTRASSONOGRAFIA PELVICA (GINECOLOGICA)​
​R$24,20​ ​R$62,00​ ​R$86,20​

​02.05.02.016-0​
​ULTRASSONOGRAFIA PELVICA (GINECOLOGICA)​
​(ABDOMEN INFERIOR FEMININO) GINECOLOGICA​

​R$24,20​ ​R$62,00​ ​R$86,20​

​02.05.02.017-8​ ​ULTRASSONOGRAFIA TRANSFONTANELA​ ​R$24,20​ ​R$62,00​ ​R$86,20​

​02.05.02.018-6​ ​ULTRASSONOGRAFIA TRANSVAGINAL​ ​R$24,20​ ​R$65,80​ ​R$90,00​

​02.05.02.003-8​ ​ULTRASSONOGRAFIA PARA REFLUXO GÁSTRICO​ ​R$24,20​ ​R$75,80​ ​R$100,00​

​TABELA DE PROCEDIMENTOS – GRUPO 07​

​R$​ ​R$​ ​R$​

​Código SIGTAP​ ​Procedimentos​ ​Valor SUS​ ​Compleme​
​nto​

​Total​

​02.11.05.002-4​
​ELETROENCEFALOGRAFIA EM VIGILIA C/ OU S/​
​FOTO-ESTIMULO​ ​R$11,34​ ​R$113,00​

​R$124,34​

​02.11.05.003-2​
​ELETROENCEFALOGRAMA EM SONO INDUZIDO C/ OU​
​S/ MEDICAMENTO (EEG)​

​R$25,00​ ​R$183,33​ ​R$208,33​

​02.11.05.004-0​
​ELETROENCEFALOGRAMA EM VIGILIA E SONO​
​ESPONTANEO C/ OU S/ FOTOESTIMULO (EEG)​

​R$25,00​ ​R$183,33​ ​R$208,33​

​TABELA DE PROCEDIMENTOS – GRUPO 08​

​R$​ ​R$​ ​R$​



​Código SIGTAP​ ​Procedimentos​ ​Valor SUS​ ​Compleme​
​nto​

​Total​

​02.11.05.010-5​ ​POLISSONOGRAFIA​ ​R$125,00​ ​R$420,00​ ​R$545,00​

​02.11.05.010-5​ ​POLISSONOGRAFIA COM/TITULAÇÃO CPAP​
​R$125,00​ ​R$450,00​ ​R$575,00​

​TABELA DE PROCEDIMENTOS – GRUPO 09​

​R$​ ​R$​ ​R$​

​Código SIGTAP​ ​Procedimentos​ ​Valor SUS​ ​Compleme​
​nto​

​Total​

​02.09.01.003-7​ ​ENDOSCOPIA DIGESTIVA COM OU SEM BIOPSIA​ ​R$48,16​ ​R$271,30​ ​R$319,46​

​TABELA DE PROCEDIMENTOS –​

​GRUPO 10​

​R$​ ​R$​ ​R$​

​Código SIGTAP​ ​Procedimentos​ ​Valor SUS​ ​Compleme​
​nto​

​Total​

​02.11.05.008-3​
​ELETRONEUROMIOGRAFIA (MMII E MMSS) CADA​
​MEMBRO (Má ximo 4)​

​R$27,00​ ​R$216,67​ ​R$243,67​

​TABELA DE PROCEDIMENTOS – GRUPO 11​

​R$​ ​R$​ ​R$​

​Código SIGTAP​ ​Procedimentos​ ​Valor SUS​ ​Compleme​
​nto​

​Total​

​02.03.01.001-9​
​EXAME CITOPATOLÓ GICO CÉ RVICO VAGINAL E​
​MICROFLORA​

​R$13,72​
​R$00,00​

​R$13,72​

​02.03.01.008-6​

​EXAME CITOPATOLÓ GICO CERVICO​
​VAGINAL/MICROFLORA-​
​RASTREAMENTO​

​R$ 14,37​

​R$00,00​

​R$ 14,37​

​02.01.02.007-6​

​COLETA DE MATERIAL DO COLO DO Ú TERO PARA​
​EXAME MOLECULAR DE DETECÇÃO DO HPV – ATÉ  3​
​GENÓ TIPOS -  (EM MEIO LÍQUIDO)​

​R$ 00,00​ ​R$136,00​ ​R$136,00​

​02.03.01.008-6​

​EXAME CITOPATOLÓ GICO CERVICO​
​VAGINAL/MICROFLORA-​
​RASTREAMENTO (EM MEIO LÍQUIDO)​

​R$ 14,37​

​R$34,60​

​R$ 48,96​

​TABELA DE PROCEDIMENTOS – GRUPO 12​

​R$​ ​R$​ ​R$​



​Código SIGTAP​ ​Procedimentos​ ​Valor SUS​ ​Complemen​
​to​

​Total​

​02.11.04.004-5​ ​HISTEROSCOPIA (DIAGNOSTICA)​ ​R$25,00​ ​R$413,33​ ​R$438,33​

​TABELA DE PROCEDIMENTOS – GRUPO 13​

​R$​ ​R$​ ​R$​

​Código SIGTAP​ ​Procedimentos​ ​Valor SUS​ ​Complement​
​o​

​Total​

​03.09.03.010-2​

​LITOTRIPSIA EXTRACORPOREA (ONDA DE​
​CHOQUE - TRATATAMENTO SUBSEQUENTE EM 1​
​REGIAO RENAL)​

​R$172,00​

​00,00​

​R$172,00​

​03.09.03.011-0​

​LITOTRIPSIA EXTRACORPOREA (ONDA DE​
​CHOQUE - TRATATAMENTO SUBSEQUENTE EM 2​
​REGIOES RENAIS)​

​R$150,50​ ​00,00​ ​R$150,50​

​03.09.03.012-9​

​LITOTRIPSIA EXTRACORPOREA (ONDA DE​
​CHOQUE PARCIAL / COMPLETA EM 1 REGIAO​
​RENAL)​

​R$172,00​ ​00,00​ ​R$172,00​

​03.09.03.013-7​

​LITOTRIPSIA EXTRACORPOREA (ONDA DE​
​CHOQUE PARCIAL / COMPLETA EM 2 REGIOES​
​RENAIS)​

​R$150,50​ ​00,00​ ​R$150,50​

​TABELA DE PROCEDIMENTOS – GRUPO 14​

​R$​ ​R$​ ​R$​

​Código SIGTAP​ ​Procedimentos​ ​Valor SUS​ ​Compleme​
​nto​

​Total​

​02.04.01.003-9​
​RADIOGRAFIA BILATERAL DE ORBITAS (PA + OBLIQUAS​
​+ HIRTZ)​

​R$8,38​ ​R$23,62​ ​R$32,00​

​02.04.01.004-7​
​RADIOGRAFIA DE ARCADA ZIGOMATICO-MALAR (AP+​
​OBLIQUAS)​

​R$6,96​ ​R$26,34​ ​R$33,30​

​02.04.01.006-3​ ​RADIOGRAFIA DE CAVUM (LATERAL + HIRTZ)​
​R$6,88​ ​R$20,04​ ​R$26,92​

​02.04.01.007-1​
​RADIOGRAFIA DE CRANIO (PA + LATERAL + OBLÍQUA /​
​BRETTON + HIRTZ)​

​R$9,15​
​R$24,52​

​R$33,67​

​02.04.01.008-0​ ​RADIOGRAFIA DE CRANIO (PA + LATERAL)​
​R$7,52​ ​R$19,48​ ​R$27,00​

​02.04.01.010-1​
​RADIOGRAFIA DE MASTOIDE / ROCHEDOS​
​(BILATERAL)​

​R$9,03​ ​R$23,37​ ​R$32,40​

​02.04.01.011-0​ ​RADIOGRAFIA DE MAXILAR (PA + OBLIQUA)​
​R$7,20​ ​R$19,18​ ​R$26,38​

​02.04.1.013-6​
​RADIOGRAFIA DE REGIAO ORBITARIA (LOCALIZACAO​
​DE CORPO ESTRANHO)​

​R$7,98​ ​R$26,77​ ​R$34,75​



​02.04.01.014-4​
​RADIOGRAFIA DE SEIOS DA FACE (FN + MN + LATERAL​
​+ HIRTZ)​

​R$7,32​ ​R$21,08​ ​R$28,40​

​02.04.01.015-2​
​RADIOGRAFIA DE SELA TURSICA (PA + LATERAL +​
​BRETTON)​

​R$7,20​
​R$24,13​

​R$31,33​

​02.04.01.012-8​
​RADIOGRAFIA DE OSSOS DA FACE (MN + LATERAL +​
​HIRTZ)​

​R$8,38​ ​R$22,90​ ​R$31,28​

​02.04.01.005-5​
​RADIOGRAFIA DE ARTICULACAO​
​TEMPORO-MANDIBULAR BILATERAL​

​R$8,38​ ​R$20,50​ ​R$28,88​

​02.04.02.012-3​ ​RADIOGRAFIA DE REGIAO SACRO-COCCIGEA​
​R$7,80​ ​R$20,70​ ​R$28,50​

​02.04.02.004-2​
​RADIOGRAFIA DE COLUNA CERVICAL (AP + LATERAL +​
​TO / FLEXAO)​

​R$8,19​ ​R$21,79​ ​R$29,98​

​02.04.02.003-4​
​RADIOGRAFIA DE COLUNA CERVICAL (AP + LATERAL +​
​TO + OBLIQUAS)​

​R$8,33​
​R$22.47​

​R$30,80​

​02.04.02.005-0​
​RADIOGRAFIA DE COLUNA CERVICAL FUNCIONAL /​
​DINAMICA​

​R$10,29​ ​R$22,46​ ​R$32,75​

​02.04.02.006-9​ ​RADIOGRAFIA DE COLUNA LOMBO-SACRA​ ​R$10,96​ ​R$32.85​ ​R$43,81​

​02.04.02.007-7​
​RADIOGRAFIA DE COLUNA LOMBO-SACRA (C/​
​OBLIQUAS)​

​R$14,90​ ​R$26,36​ ​R$41,26​

​02.04.02.008-5​
​RADIOGRAFIA DE COLUNA LOMBO-SACRA FUNCIONAL​
​/ DINAMICA​

​R$16,88​ ​R$26,45​ ​R$43,33​

​02.04.02.009-3​ ​RADIOGRAFIA DE COLUNA TORACICA (AP + LATERAL)​ ​R$9,16​ ​R$28,53​ ​R$37,69​

​02.04.02.010-7​ ​RADIOGRAFIA DE COLUNA TORACO-LOMBAR​ ​R$9,73​ ​R$28.76​ ​R$38,49​

​02.04.02.011-5​
​RADIOGRAFIA DE COLUNA TORACO-LOMBAR​
​DINAMICA​

​R$15,58​ ​R$28,09​ ​R$43,67​

​02.04.03.006-4​
​RADIOGRAFIA DE CORACAO E VASOS DA BASE (PA +​
​LATERAL)​

​R$9,05​ ​R$28,81​ ​R$37,86​

​02.04.03.005-6​
​RADIOGRAFIA DE CORACAO E VASOS DA BASE (PA +​
​LATERAL + OBLIQUA)​

​R$14,32​ ​R$19,68​ ​R$34,00​

​02.04.03.007-2​ ​RADIOGRAFIA DE COSTELAS (POR HEMITORAX)​ ​R$8,37​ ​R$24,46​ ​R$32,83​

​02.04.03.009-9​ ​RADIOGRAFIA DE ESTERNO​

​R$7,98​ ​R$24,59​ ​R$32,57​

​02.04.03.010-2​ ​RADIOGRAFIA DE MEDIASTINO (PA E PERFIL)​ ​R$8,73​ ​R$24,67​ ​R$33,40​

​02.04.03.012-9​ ​RADIOGRAFIA DE TORAX (APICO-LORDORTICA)​ ​R$5,56​ ​R$25,69​ ​R$31,25​

​02.04.03.013-7​
​RADIOGRAFIA DE TÓ RAX (PA + INSPIRAÇÃO +​
​EXPIRAÇÃO + LATERAL)​

​R$14,32​ ​R$24,08​ ​R$38,40​

​02.04.03.014-5​ ​RADIOGRAFIA DE TORAX (PA + LATERAL + OBLIQUA)​ ​R$12,02​ ​R$22,31​ ​R$34,33​

​02.04.03.015-3​ ​RADIOGRAFIA DE TÓ RAX (PA E PERFIL)​ ​R$9,50​ ​R$22,75​ ​R$32,25​

​02.04.03.016-1​ ​RADIOGRAFIA DE TÓ RAX (PA PADRAO OIT)​ ​R$6,55​ ​R$86,28​ ​R$92,83​

​02.04.03.017-0​ ​RADIOGRAFIA DE TÓ RAX (PA)​ ​R$6,88​ ​R$22,26​ ​R$29,14​

​02.04.04.002-7​
​RADIOGRAFIA DE ARTICULACAO​
​ACROMIO-CLAVICULAR​

​R$7,40​ ​R$21,12​ ​R$28,52​



​02.04.04.001-9​ ​RADIOGRAFIA DE ANTEBRACO​ ​R$6,42​ ​R$26,37​ ​R$32,79​

​02.04.04.003-5​ ​RADIOGRAFIA DE ARTICULACAO ESCAPULO-UMERAL​ ​R$7,40​ ​R$19,13​ ​R$26,53​

​02.04.04.004-3​
​RADIOGRAFIA DE ARTICULACAO​
​ESTERNO-CLAVICULAR​

​R$7,40​ ​R$19,98​ ​R$27,38​

​02.04.04.005-1​ ​RADIOGRAFIA DE BRACO​ ​R$7,77​ ​R$20,49​ ​R$28,26​

​02.04.04.006-0​ ​RADIOGRAFIA DE CLAVICULA​ ​R$7,40​ ​R$20,61​ ​R$28,01​

​02.04.04.008-6​ ​RADIOGRAFIA DE DEDOS DA MAO​
​R$5,62​ ​R$22,88​ ​R$28,50​

​02.04.04.007-8​ ​RADIOGRAFIA DE COTOVELO​
​R$5,90​ ​R$16,91​ ​R$22,81​

​02.04.04.009-4​ ​RADIOGRAFIA DE MAO​
​R$6,30​ ​R$16,70​ ​R$23,00​

​02.04.04.010-8​
​RADIOGRAFIA DE MAO E PUNHO (P/ DETERMINACAO​
​DE IDADE Ó SSEA)​

​R$6,00​ ​R$27,67​ ​R$33,67​

​02.04.04.011-6​
​RADIOGRAFIA DE OMOPLATA/OMBRO/ESCÁ PULA​
​(TRES POSIÇÕ ES)​

​R$7,98​ ​R$29,57​ ​R$37,55​

​02.04.04.012-4​ ​RADIOGRAFIA DE PUNHO (AP + LATERAL + OBLIQUA)​
​R$6,91​ ​R$21,51​ ​R$28,42​

​02.04.05.011-1​
​RADIOGRAFIA DE ABDOMEN (AP + LATERAL /​
​LOCALIZADA)​

​R$10,73​ ​R$23,80​ ​R$34,53​

​02.04.05.012-0​
​RADIOGRAFIA DE ABDOMEN AGUDO (MINIMO DE 3​
​INCIDENCIAS)​

​R$15,30​ ​R$37,11​ ​R$52,41​

​02.04.05.013-8​ ​RADIOGRAFIA DE ABDOMEN SIMPLES (AP)​
​R$7,17​ ​R$19,08​ ​R$26,25​

​02.04.06.007-9​ ​RADIOGRAFIA DE ARTICULACAO SACRO-ILIACA​
​R$7,77​ ​R$22,51​ ​R$30,28​

​02.04.06.008-7​ ​RADIOGRAFIA DE ARTICULAÇÃO TIBIO-TARSICA​
​R$6,50​ ​R$22,40​ ​R$28,90​

​02.04.06.009-5​ ​RADIOGRAFIA DE BACIA​ ​R$7,77​ ​R$26,78​ ​R$34,55​

​02.04.06.010-9​ ​RADIOGRAFIA DE CALCANEO​ ​R$6,50​ ​R$25,79​ ​R$32,29​

​02.04.06.006-0​ ​RADIOGRAFIA DE ARTICULACAO COXO-FEMORAL​ ​R$7,77​ ​R$22,12​ ​R$29,89​

​02.04.06.011-7​ ​RADIOGRAFIA DE COXA​ ​R$8,94​ ​R$19,21​ ​R$28,15​

​02.04.06.012-5​ ​RADIOGRAFIA DE JOELHO (AP + LATERAL)​ ​R$6,78​ ​R$21,93​ ​R$28,71​

​02.04.06.013-3​
​RADIOGRAFIA DE JOELHO OU PATELA (AP + LATERAL​
​+ AXIAL)​

​R$7,16​ ​R$20,67​ ​R$27,83​

​02.04.06.014-1​
​RADIOGRAFIA DE JOELHO OU PATELA (AP + LATERAL​
​+ OBLIQUA + 3 AXIAIS)​

​R$9,29​ ​R$46,02​ ​R$55,31​

​02.04.06.015-0​ ​RADIOGRAFIA DE PE / DEDOS DO PÉ ​ ​R$6,78​ ​R$29,89​ ​R$36,67​

​02.04.06.016-8​ ​RADIOGRAFIA DE PERNA​ ​R$8,94​ ​R$24,34​ ​R$33,28​

​TABELA DE PROCEDIMENTOS – GRUPO 15​

​R$​ ​R$​ ​R$​

​Código SIGTAP​ ​Procedimentos​ ​Valor SUS​ ​Compleme​
​nto​

​Total​



​02.04.05.006-5​ ​HISTEROSSALPINGOGRAFIA​
​R$45,34​ ​R$377,95​ ​R$423,29​

​02.04.05.015-4​ ​RADIOGRAFIA DE INTESTINO DELGADO (TRANSITO)​
​R$47,59​ ​R$130,66​ ​R$178,25​

​02.04.05.014-6​ ​RADIOGRAFIA DE ESTOMAGO E DUODENO​ ​R$35,22​ ​R$143,27​ ​R$178,49​

​02.04.03.008-0​ ​RADIOGRAFIA DE ESÔ FAGO​ ​R$19,24​ ​R$44,18​ ​R$63,42​

​02.04.05.018-9​ ​UROGRAFIA VENOSA​
​R$57,40​

​R$117,36​
​R$174,76​

​CONTRASTE RADIOLÓ GICO​ ​R$ 00,00​ ​R$110,00​ ​R$ 110,00​

​TABELA DE PROCEDIMENTOS – GRUPO 16​

​R$​ ​R$​ ​R$​

​Código SIGTAP​ ​Procedimentos​ ​Valor SUS​ ​Complemen​
​to​

​Total​

​02.04.03.003-0​
​MAMOGRAFIA DIAGNÓ STICA COM PRESSÃO FOCAL​
​(UNILATERAL)​

​R$22,50​
​R$97,50​

​R$120,00​

​02.04.03.018-8​ ​MAMOGRAFIA BILATERAL PARA RASTREAMENTO​ ​R$45,00​ ​R$104,78​ ​R$149,78​

​02.04.03.018-8​
​MAMOGRAFIA BILATERAL PARA RASTREAMENTO – EM​
​CAMPANHAS​

​R$45,00​ ​R$87,58​ ​R$132,58​

​TABELA DE PROCEDIMENTOS – GRUPO 17​

​R$​ ​R$​ ​R$​

​Código SIGTAP​ ​Procedimentos​ ​Valor SUS​ ​Compleme​
​nto​

​Total​

​02.07.01.001-3​ ​ANGIORESSONANCIA CEREBRAL – (VENOSA)​ ​R$268,75​ ​R$193,33​ ​R$462,08​

​02.07.01.001-3​ ​ANGIORESSONANCIA CEREBRAL – (ARTERIAL)​ ​R$268,75​ ​R$193,33​ ​R$462,08​

​02.07.01.002-1​
​RESSONANCIA MAGNETICA DE ARTICULACAO​
​TEMPORO-MANDIBULAR (BILATERAL)​

​R$268,75​ ​R$104,13​ ​R$372,88​

​02.07.01.003-0​
​RESSONANCIA MAGNETICA DE COLUNA​
​CERVICAL/PESCOÇO​

​R$268,75​ ​R$104,13​ ​R$372,88​

​02.07.01.004-8​
​RESSONANCIA MAGNETICA DE COLUNA​
​LOMBO-SACRA​

​R$268,75​ ​R$104,13​ ​R$372,88​

​02.07.01.005-6​ ​RESSONANCIA MAGNETICA DE COLUNA TORACICA​ ​R$268,75​ ​R$104,13​ ​R$372,88​

​02.07.01.006-4​ ​RESSONANCIA MAGNETICA DE CRANIO​
​R$268,75​ ​R$104,13​ ​R$372,88​

​02.07.01.007-2​ ​RESSONANCIA MAGNETICA DE SELA TURCICA​
​R$268,75​ ​R$104,13​ ​R$372,88​

​02.07.02.001-9​
​RESSONANCIA MAGNETICA DE CORACAO / AORTA​
​C/ CINE​

​R$361,25​ ​R$1.038,75​ ​R$1.400,00​

​02.07.02.002-7​
​RESSONANCIA MAGNETICA DE MEMBRO SUPERIOR​
​(UNILATERAL)​

​R$268,75​ ​R$104,13​ ​R$372,88​



​02.07.02.003-5​ ​RESSONANCIA MAGNETICA DE TORAX​
​R$268,75​ ​R$104,13​ ​R$372,88​

​02.07.03.001-4​
​RESSONANCIA MAGNETICA DE ABDOMEN​
​SUPERIOR​

​R$268,75​ ​R$104,13​ ​R$372,88​

​02.07.03.002-2​
​RESSONANCIA MAGNETICA DE BACIA / PELVE /​
​ABDOMEN INFERIOR​

​R$268,75​
​R$104,13​

​R$372,88​

​02.07.03.003-0​
​RESSONANCIA MAGNETICA DE MEMBRO INFERIOR​
​(UNILATERAL)​

​R$268,75​ ​R$104,13​ ​R$372,88​

​02.07.03.004-9​
​RESSONANCIA MAGNETICA DE VIAS​
​BILIARES/COLANGIORRESSONÂ NCIA​

​R$268,75​ ​R$104,13​ ​R$372,88​

​02.07.02.006-0​ ​RESSONÂ NCIA DE MAMA​ ​R$268,75​ ​R$746,16​ ​R$1.014,91​

​-​ ​CONTRASTE RADIOLÓ GICO​
​-​ ​R$110,00​ ​R$110,00​

​TABELA DE PROCEDIMENTOS – GRUPO 18​

​R$​ ​R$​ ​R$​

​Código SIGTAP​ ​Procedimentos​ ​Valor SUS​ ​Compleme​
​nto​

​Total​

​02.08.01.001-7​ ​CINTILOGRAFIA DO CORAÇÃO COM GALIO 67​ ​R$457,55​ ​R$401,45​ ​R$ 859,00​

​02.08.01.002-5​

​CINTILOGRAFIA DE MIOCÁ RDIO P/ AVALIAÇÃO DA​
​PERFUSÃO EM SITUAÇÃO DE ESTRESSE (MINIMO 3​
​PROJEÇÕ ES)​

​R$408,52​

​R$540,81​

​R$ 949,33​

​02.08.01.003-3​

​CINTILOGRAFIA DE MIOCÁ RDIO P/ AVALIAÇÃO DA​
​PERFUSÃO EM SITUAÇÃO DE REPOUSO (MINIMO 3​
​PROJEÇÕ ES)​

​R$383,07​ ​R$315,74​ ​R$ 698,81​

​02.08.02.005-5​
​CINTILOGRAFIA​ ​PARA​ ​ESTUDO​ ​TRÂ NSITO​
​ESOFÁGICO (LÍQUIDO)​

​R$135,38​ ​R$236,12​ ​R$ 371,50​

​02.08.02.006-3​
​CINTILOGRAFIA PARA ESTUDO TRÂ NSITO​
​ESOFÁGICO (SEMI-SÓ LIDO)​

​R$135,38​ ​R$116,96​ ​R$252,34​

​02.08.02.001-2​
​CINTILOGRAFIA​ ​DE​ ​FÍGADO​ ​E​ ​BAÇO​ ​(MINIMO​ ​5​
​IMAGENS)​

​R$133,26​
​R$141,59​

​R$ 274,85​

​02.08.02.002-0​ ​CINTILOGRAFIA DE FÍGADO E VIAS BILIARES​
​R$187,93​ ​R$207,29​ ​R$ 395,22​

​02.08.02.003-9​
​CINTILOGRAFIA​ ​DE​ ​GLÂ NDULAS​ ​SALIVARES​ ​C/​ ​OU​

​S/ ESTÍMULO​
​R$87,89​ ​R$144,23​ ​R$232,12​

​02.08.02.007-1​ ​CINTILOGRAFIA PARA ESTUDO TRÂ NSITO GÁSTRICO​
​R$144,22​ ​R$113,31​ ​R$ 257,53​

​02.08.02.008-0​
​CINTILOGRAFIA​​PARA​​PESQUISA​​DE​​DIVERTICULOSE​
​DE MECKEL​

​R$114,86​ ​R$67,14​ ​R$ 182,00​

​02.08.02.010-1​
​CINTILOGRAFIA PARA PESQUISA DE HEMORRAGIA​

​DIGESTIVA NÃO ATIVA​
​R$310,82​ ​R$78,76​ ​R$ 389,58​

​02.08.02.011-0​
​CINTILOGRAFIA​ ​PARA​ ​PESQUISA​ ​DE​ ​REFLUXO​
​GASTRO-ESOFÁGICO​ ​R$135,38​ ​R$76,56​ ​R$ 211,94​

​02.08.03.001-8​ ​CINTILOGRAFIA DE PARATIREOIDES​ ​R$324,54​ ​R$215,76​ ​R$ 540,30​



​02.08.03.002-6​
​CINTILOGRAFIA​ ​DE​ ​TIREOIDE​ ​COM​ ​OU​ ​SEM​

​CAPTAÇÃO​
​R$77,28​ ​R$417,72​ ​R$ 495,00​

​02.08.03.004-2​
​CINTILOGRAFIA PARA PESQUISA DO CORPO​

​INTEIRO​
​R$338,70​ ​R$377,97​ ​R$716,67​

​02.08.04.002-1​ ​CINTILOGRAFIA DE RIM C/ GALIO 67​
​R$457,55​ ​R$92,45​ ​R$ 550,00​

​02.08.04.003-0​ ​CINTILOGRAFIA DE TESTÍCULO E BOLSA ESCROTAL​
​R$108,94​ ​R$159,74​ ​R$268,68​

​02.08.04.005-6​
​CINTILOGRAFIA RENAL/RENOGRAMA (QUALITATIVA​
​E/OU QUANTITATIVA)​

​R$133,03​ ​R$285,77​ ​R$418,80​

​02.08.04.006-4​ ​CISTONTILOGRAFIA DIRETA​
​R$122,97​ ​R$287,34​ ​R$410,31​

​02.08.03.007-2​ ​CISTONTILOGRAFIA INDIRETA​
​R$144,50​ ​R$336,56​ ​R$481,06​

​02.08.05.003-5​
​CINTILOGRAFIA DE OSSOS COM OU SEM FLUXO​

​SANGUÍNEO (CORPO INTEIRO)​
​R$190,99​ ​R$523,01​ ​R$714,00​

​02.08.05.004-3​
​CINTILOGRAFIA DE SEGMENTO Ó SSEO COM GALIO​
​67 (INFECÇÃO/OSTEOMIELITE)​

​R$457,55​ ​R$350,12​ ​R$807,67​

​02.08.06.001-4​
​CINTILOGRAFIA​ ​DE​ ​PERFUSÃO​ ​CEREBRAL​ ​COM​

​TÁ LIO (SPCTO)​
​R$438,01​ ​R$778,66​ ​R$1.216,67​

​02.08.07.001-0​ ​CINTILOGRAFIA DE PULMÃO COM GALIO 67​
​R$457,55​ ​R$387,46​ ​R$ 845,01​

​02.08.07.002-8​
​CINTILOGRAFIA​ ​DE​ ​PULMÃO​ ​PARA​ ​PESQUISA​

​ASPIRAÇÃO​
​R$127,51​ ​R$147,49​ ​R$ 275,00​

​02.08.07.003-6​
​CINTILOGRAFIA​ ​DE​ ​PULMÃO​ ​POR​ ​INALAÇÃO​
​(MÍNIMO 2 PROJEÇÕ ES)​

​R$128,12​ ​R$110,89​ ​R$239,01​

​02.08.07.004-4​
​CINTILOGRAFIA​ ​DE​ ​PULMÃO​ ​POR​ ​PERFUSÃO​
​(MÍNIMO 4 PROJEÇÕ ES)​

​R$130,50​ ​R$345,49​ ​R$ 475,99​

​02.08.08.004-0​ ​LINFOCINTILOGRAFIA​
​R$141,33​ ​R$59,77​ ​R$ 201,10​

​02.08.09.001-0​
​CINTILOGRAFIA DE CORPO INTEIRO COM GÁ LIO 67​

​PARA PESQUISA NEOPLASIAS​
​R$906,80​ ​R$507,40​ ​R$1.414,20​

​02.08.09.002-9​
​CINTILOGRAFIA​ ​DE​ ​GLÂ NDULA​ ​LACRIMAL​
​(DACRIOCINTILOGRAFIA)​ ​R$66,23​ ​R$73,77​ ​R$ 140,00​

​TABELA DE PROCEDIMENTOS – GRUPO 19​

​R$​ ​R$​ ​R$​

​Código SIGTAP​ ​Procedimentos​ ​Valor SUS​ ​Compleme​
​nto​

​Total​

​02.06.01.001-0​
​TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DE COLUNA CERVICAL​
​C/ OU S/ CONTRASTE​ ​R$86,76​ ​00,00​

​R$86,76​

​02.06.01.002-8​
​TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DE COLUNA​
​LOMBO-SACRA C/ OU S/ CONTRASTE​ ​R$101,10​

​00,00​ ​R$101,10​

​02.06.01.003-6​
​TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DE COLUNA​
​TORACICA C/ OU S/ CONTRASTE​

​R$86,76​ ​00,00​ ​R$86,76​



​02.06.01.004-4​
​TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DE FACE / SEIOS DA​
​FACE / ARTICULACOES TEMPORO-MANDIBULARES​

​R$86,75​ ​00,00​ ​R$86,75​

​02.06.01.005-2​ ​TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DO PESCOCO​ ​R$86,75​ ​00,00​ ​R$86,75​

​02.06.01.006-0​ ​TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DE SELA TURCICA​ ​R$97,44​ ​00,00​ ​R$97,44​

​02.06.01.007-9​ ​TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DO CRÂ NIO​ ​R$97,44​ ​00,00​ ​R$97,44​

​02.06.02.001-5​
​TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DE ARTICULACOES DE​
​MEMBRO SUPERIOR​

​R$86,75​ ​00,00​ ​R$86,75​

​02.06.02.002-3​

​TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DE SEGMENTOS​
​APENDICULARES - (BRAÇO, ANTEBRAÇO, MÃO, COXA,​
​PERNA, PÉ )​

​R$86,75​ ​00,00​ ​R$86,75​

​02.06.02.003-1​ ​TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DE TÓ RAX​ ​R$136,41​ ​00,00​ ​R$136,41​

​02.06.02.004-0​
​TOMOGRAFIA DE HEMITORAX, PULMÃO OU DO​
​MEDIASTINO​

​R$136,41​ ​00,00​ ​R$136,41​

​02.06.03.001-0​
​TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DE ABDOMEN​
​SUPERIOR​

​R$138,63​ ​00,00​ ​R$138,63​

​02.06.03.002-9​
​TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DE ARTICULACOES DE​
​MEMBRO INFERIOR​ ​R$86,75​

​00,00​ ​R$86,75​

​02.06.03.003-7​
​TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DE PELVE / BACIA /​
​ABDOMEN INFERIOR​

​R$138,63​ ​00,00​ ​R$138,63​

​-​ ​CONTRASTE RADIOLÓ GICO​ ​-​ ​R$100,00​ ​R$100,00​

​TABELA DE PROCEDIMENTOS – GRUPO 20​

​R$​ ​R$​ ​R$​

​Código SIGTAP​ ​Procedimentos​ ​Valor SUS​ ​Compleme​
​nto​

​Total​

​02.09.04.004-1​ ​NASOFIBROLARINGOSCOPIA, VIDEOLARINGOSCOPIA​ ​R$45,50​ ​R$215,75​ ​R$261,25​

​TABELA DE PROCEDIMENTOS – GRUPO 21- Deliberação CIB/SC 744​

​DELIBERAÇÃO CIB 744​ ​R$​ ​R$​ ​R$​

​Código SIGTAP​ ​Procedimentos​ ​Valor SUS​ ​Compleme​
​nto​

​Total​

​03.09.07.001-5​
​TRATAMENTO ESCLEROSANTE NÃO ESTÉ TICO DE​
​VARIZES DOS MEMBROS INFERIORES (UNILATERAL)​

​R$300,78​ ​R$150,00​ ​R$450,78​

​03.09.07.002-3​
​TRATAMENTO ESCLEROSANTE NÃO ESTÉ TICO DE​
​VARIZES DOS MEMBROS INFERIORES (BILATERAL)​

​R$392,62​ ​R$300,00​ ​R$692,62​

​TABELA DE PROCEDIMENTOS – GRUPO 22​

​R$​ ​R$​ ​R$​



​Código SIGTAP​ ​Procedimentos​ ​Valor SUS​ ​Compleme​
​nto​

​Total​

​02.11.02.003-6​

​ELETROCARDIOGRAMA​
​R$5,15​ ​R$37,23​ ​R$42,38​

​TABELA DE PROCEDIMENTOS – GRUPO 23​

​R$​ ​R$​ ​R$​

​Código SIGTAP​ ​Procedimentos​ ​Valor SUS​ ​Compleme​
​nto​

​Total​

​02.05.02.001-1​ ​ECODOPPLER TRANSCRANIANO​ ​R$117,00​ ​R$25,51​ ​R$142,51​

​TABELA DE PROCEDIMENTOS – GRUPO 24​

​R$​ ​R$​ ​R$​

​Código SIGTAP​ ​Procedimentos​ ​Valor SUS​ ​Complemento​ ​Total​

​02.05.01.003-2​
​02.05.02.014-3​

​ECOCARDIOGRAMA FETAL​

​R$67,86​
​+​

​R$24,20​
​(92,06)​ ​R$289,94​

​R$382,00​

​TABELA DE PROCEDIMENTOS – GRUPO 25​

​R$​ ​R$​ ​R$​

​Código SIGTAP​ ​Procedimentos​ ​Valor SUS​ ​Compleme​
​nto​

​Total​

​02.05.02.014-3​ ​ULTRASSONOGRAFIA OBSTÉ TRICA​ ​R$24,20​ ​R$81,66​ ​R$105,86​

​02.05.02.014-3​
​ULTRASSONOGRAFIA OBSTÉ TRICA​​COM​
​TRANSLUCÊ NCIA NUCAL E OSSO NASAL​ ​R$24,20​ ​R$202,84​

​R$227,04​

​02.05.02.018-6​
​02.05.02.014-3​

​ULTRASSONOGRAFIA OBSTÉ TRICA COM MEDIDA DE​
​COLO​

​R$24,20​
​+​

​R$24,20​
​(48,40)​ ​R$131,60​

​R$180,00​

​TABELA DE PROCEDIMENTOS – GRUPO 26​

​R$​ ​R$​ ​R$​

​Código SIGTAP​ ​Procedimentos​ ​Valor SUS​ ​Compleme​
​nto​

​Total​



​02.09.01.002-9​

​COLONOSCOPIA COM OU SEM RETIRADA DE​
​PÓ LIPOS incluso: Procedimento, serviços, protocolos,​
​orientações, preparos, OPME e todos os Clips e custos​
​relacionados a cada polipectomia por conta do​
​prestador.​

​R$112,66​ ​R$417,75​ ​R$530,41​

​02.09.01.002-9​

​COLONO COM MUCOSECTOMIA (definir​
​característica do pó lipo) incluso: Procedimento,​
​serviços, protocolos, orientações, preparos, OPME e​
​todos os Clips e custos relacionados a cada​
​polipectomia por conta do prestador.​

​R$112,66​ ​R$908,51​ ​R$1.021,17​

​TABELA DE PROCEDIMENTOS – GRUPO 27​

​R$​ ​R$​ ​R$​

​Código SIGTAP​ ​Procedimentos​ ​Valor SUS​ ​Complem​
​ento​

​Total​

​02.03.02.006-5​ ​EXAME ANATOMOPATOLOGICO DE MAMA - BIOPSIA​ ​R$45,83​ ​R$00,00​ ​R$45,83​

​02.03.02.003-0​

​EXAME ANÁTOMO PATOLÓ GICO PARA BIÓ PSIA PARA​
​CONGELAMENTO / PARAFINA (EXCETO COLO​
​UTERINO E MAMA) - PEÇA CIRÚ RGICA​

​R$40,78​ ​R$00,00​ ​R$40,78​

​02.03.02.002-2​
​EXAME ANÁTOMO - PATOLÓ GICO DO COLO UTERINO​
​- PEÇA CIRÚ RGICA​

​R$61,77​ ​R$00,00​ ​R$61,77​

​02.03.02.007-3​
​EXAME ANATOMOPATOLÓ GICO DE MAMA - PEÇA​
​CIRÚ RGICA​

​R$61,77​
​R$00,00​

​R$61,77​

​02.03.02.004-9​
​IMUNOHISTOQUÍMICA DE NEOPLASIAS MALIGNAS​
​(POR MARCADOR)​

​R$131,52​ ​R$00,00​ ​R$131,52​

​02.03.02.008-1​
​EXAME ANATOMO-PATOLOGICO DO COLO UTERINO -​
​BIOPSIA​

​R$ 40,78​ ​R$00,00​ ​R$ 40,78​

​TABELA DE PROCEDIMENTOS – GRUPO 28​

​R$​ ​R$​ ​R$​

​Código SIGTAP​ ​Procedimentos​ ​Valor SUS​ ​Compleme​
​nto​

​Total​

​02.11.09.001-8​ ​AVALIAÇÃO URODINÂ MICA COMPLETA​ ​R$7,62​ ​R$189,88​ ​R$197,50​

​02.11.09.007-7​ ​UROFLUXOMETRIA​
​R$8,82​ ​R$113,35​ ​R$122,17​

​TABELA DE PROCEDIMENTOS – GRUPO 29​

​R$​ ​R$​ ​R$​

​Código SIGTAP​ ​Procedimentos​ ​Valor SUS​ ​Complem​
​ento​

​Total​

​02.04.06.002-8​
​DENSITOMETRIA​ ​Ó SSEA​ ​DUO-ENERGÉ TICA​ ​DE​
​COLUNA (VÉ RTEBRAS LOMBARES E/OU FÊ MUR),​

​R$ 55,10​

​R$ 78,03​
​R$ 133,13​



​TABELA DE PROCEDIMENTOS – GRUPO 30​

​R$​ ​R$​ ​R$​

​Código SIGTAP​ ​Procedimentos​ ​Valor SUS​ ​Compleme​
​nto​

​Total​

​02.04.06.017-6​
​RADIOGRAFIA PANORÂ MICA DE MEMBROS​
​INFERIORES​ ​R$9,29​ ​R$227,38​ ​R$236,67​

​02.04.02.013-1​
​RADIOGRAFIA PANORÂ MICA DE COLUNA​
​TOTAL-TELESPONDILOGRAFIA​ ​R$ 00,00​ ​R$269,81​ ​R$269,81​

​TABELA DE PROCEDIMENTOS – GRUPO 31​

​R$​ ​R$​ ​R$​

​Código SIGTAP​ ​Procedimentos​ ​Valor SUS​ ​Compleme​
​nto​

​Total​

​02.11.07.003-3​ ​AUDIOMETRIA EM CAMPO LIVRE​ ​R$20,13​ ​R$9,25​ ​R$29,38​

​02.11.07.004-1​ ​AUDIOMETRIA TONAL LIMIAR (VIA AEREA / OSSEA)​ ​R$21,00​ ​R$7,88​ ​R$28,88​

​02.11.07.021-1​ ​LOGOAUDIOMETRIA (LDV-IRF-LRF)​ ​R$26,25​ ​R$5,83​ ​R$32,08​

​02.11.07.020-3​ ​IMITANCIOMETRIA​ ​R$23,00​ ​R$27,64​ ​R$50,64​

​TABELA DE PROCEDIMENTOS – GRUPO 32​

​R$​ ​R$​ ​R$​

​Código SIGTAP​ ​Procedimentos​ ​Valor SUS​ ​Compleme​
​nto​

​Total​

​02.05.02.022-4​ ​ELASTOGRAFIA HEPÁTICA ULTRASSÔ NICA​ ​R$24,20​ ​R$498,83​ ​R$523,03​

​TABELA DE PROCEDIMENTOS – GRUPO 33​

​R$​ ​R$​ ​R$​

​Código SIGTAP​ ​Procedimentos​ ​Valor SUS​ ​Compleme​
​nto​

​Total​

​02.11.02.004-4​
​MONITORAMENTO PELO SISTEMA HOLTER 24 HS​
​(3 CANAIS)​ ​R$30,00​ ​R$116,50​ ​R$146,50​

​02.11.02.005-2​
​MONITORIZAÇÃO AMBULATORIAL DE PRESSÃO​
​ARTERIAL (M.A.P.A)​ ​R$10,07​ ​R$109,93​ ​R$120,00​

​02.11.02.006-0​ ​TESTE ESFORÇO/TESTE ERGOMÉ TRICO​ ​R$30,00​ ​R$77,50​
​R$107,50​



​TABELA DE PROCEDIMENTOS – GRUPO 34​

​R$​ ​R$​ ​R$​

​Código SIGTAP​ ​Procedimentos​ ​Valor SUS​ ​Complem​
​ento​

​Total​

​02.05.01.004-0​ ​ECODOPPLER DE PENIS (NAO INCLUI MEDICAÇÃO)​

​R$39,60​ ​R$214,1​ ​R$253,79​

​TABELA DE PROCEDIMENTOS – GRUPO 35​

​R$​ ​R$​ ​R$​

​Código SIGTAP​ ​Procedimentos​ ​Valor SUS​ ​Complemen​
​to​

​Total​

​02.04.06.003-6​ ​ESCANOMETRIA​ ​R$7,77​ ​R$130,02​ ​R$137,79​

​TABELA DE PROCEDIMENTOS – GRUPO 36​

​R$​ ​R$​ ​R$​

​Código SIGTAP​ ​Procedimentos​ ​Valor SUS​ ​Complemen​
​to​

​Total​

​02.11.08.005-5​
​ESPIROMETRIA OU PROVA DE FUNCAO PULMONAR​
​COMPLETA COM BRONCODILATADOR​

​R$6,36​ ​R$91,68​ ​R$98,04​

​TABELA DE PROCEDIMENTOS – GRUPO 37​

​R$​ ​R$​ ​R$​

​Código SIGTAP​ ​Procedimentos​ ​Valor SUS​ ​Complemen​
​to​

​Total​

​02.11.04.002-9​
​02.01.01.066-6​ ​COLPOSCOPIA COM BIÓ PSIA​ ​R$3,38 +​

​R$18,​​33 (21,71)​ ​R$ 204,11​ ​R$225,82​

​TABELA DE PROCEDIMENTOS – GRUPO 38​

​R$​ ​R$​ ​R$​

​Código​
​SIGTAP​ ​Procedimentos​ ​Valor SUS​ ​Complemen​

​to​
​Total​

​.........................​

​Aplicaçã o – Bloqueio fenó lico ou com toxina botulínica “A” ,​
​de pontos motores , nã o incluso a medicaçã o (​​por ponto​​de​
​aplicação​​)​

​R$00,00​ ​R$50,00​ ​R$50,00​



​..........................​

​Aplicaçã o – Bloqueio fenó lico ou com toxina botulínica “A” ,​
​de pontos motores , nã o incluso a medicaçã o (​​por ponto​​de​
​aplicação​​)​

​R$00,00​ ​R$50,00​ ​R$50,00​



​ANEXO II​

​MODELO DE DECLARAÇÃO CONCORDÂNCIA COM OS PREÇOS E NORMAS​
​ESTABELECIDAS  PELO SUS​

​(EM PAPEL TIMBRADO)​
​À : Secretaria Municipal de Saú de de Criciú ma​
​EDITAL DE CHAMADA PÚ BLICA Nº xxxxxxxx​

​DECLARAÇÃO​

​(Concordância com os preços estabelecidos pelo SUS)​

​_________________________________________,​ ​inscrito​ ​no​ ​CNPJ​ ​nº​ ​_____________​ ​por​ ​intermédio​ ​de​ ​seu​
​representante​ ​legal​ ​o​ ​(a)​ ​Sr​ ​(a)....................................,​ ​portador​ ​(a)​ ​da​ ​Carteira​ ​de​ ​Identidade​
​nº............................​ ​e​ ​do​ ​CPF​ ​nº​ ​......................................,​ ​DECLARA​ ​para​ ​os​ ​devidos​ ​fins​ ​que​ ​está ​ ​de​
​acordo​ ​com​ ​as​ ​normas​ ​técnicas,​ ​princípios,​ ​diretrizes​ ​e​ ​tabelas​ ​de​ ​valores​ ​definidas​ ​pelo​ ​SUS​
​–SIGTAP/SUS,​​que​​realizará ​​todos​​os​​procedimentos​​a​​que​​se​​propõ e​​de​​acordo​​com​​as​​regras​​de​
​pactuação dos fluxos assistenciais.​

​Datado aos _____ dias de _______________ de _______.​

​Assinatura, Nome, Cargo e Função​
​(Proprietá rio, Só cio ou Representante Legal do Hospital/Clínica)​



​ANEXO III​

​QUADRO DE CAPACIDADE INSTALADA E OFERTA À SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE​

​(Descreva​ ​os​ ​procedimentos​ ​que​ ​deseja​ ​se​ ​credenciar,​ ​a​ ​capacidade​ ​instalada​ ​mensal​ ​do​
​estabelecimento e a oferta que deseja realizar à  Secretaria Municipal de Saú de)​

​GRUPO​
​Capacidade instalada​

​mensal dos Procedimentos​
​Oferta à Secretaria​

​Municipal de Saúde dos​
​Procedimentos​



​ANEXO IV​
​TABELA SIGTAP​

​PROCEDIMENTOS + DESCRIÇÃO​

​TABELA DE PROCEDIMENTOS –​

​GRUPO 01​

​Código SIGTAP​ ​Procedimentos​

​02.01.01.041-0​
​02.05.02.011-9​ ​BIÓPSIA DE PRÓSTATA GUIADA POR ULTRASSONOGRAFIA​

​CONSISTE​​NA​​REMOÇÃO​​DE​​PEQUENOS​​FRAGMENTOS​​DE​​TECIDO​​DO​​ORGANISMO​​VIVO​​NO​​QUAL​
​É​ ​COLHIDA,​ ​POR​ ​MEIO​ ​DE​ ​UMA​ ​AGULHA​ ​LONGA​ ​APROPRIADA​ ​E​ ​GUIA​ ​DESCARTÁVEL​ ​PARA​
​BIÓPSIA,​ ​UMA​ ​AMOSTRA​ ​DA​ ​GLÂNDULA​ ​PARA​ ​POSTERIOR​ ​ESTUDO​ ​EM​ ​LABORATÓRIO.​ ​NELA​
​RETIRA-SE​ ​NO​ ​MÍNIMO​ ​OITO​ ​PUNÇÕES​ ​COM​ ​COLETA​ ​DE​ ​FRAGMENTOS​​TISSULARES​​DISTINTOS​
​PARA​ ​EXAME​ ​HISTOPATOLÓGICO,​ ​REPRESENTATIVOS​ ​DAS​ ​DIFERENTES​ ​REGIÕES​ ​DA​​GLÂNDULA​
​COM​ ​ÊNFASE​ ​NAS​ ​ÁREAS​ ​SUSPEITAS​ ​AO​ ​EXAME​ ​RETAL​ ​OU​ ​ULTRASSONOGRAFIA.​ ​O​ ​MATERIAL​
​DEVE​ ​SER​ ​COLHIDO​ ​POR​ ​SEXTANTES.​ ​A​ ​BIÓPSIA​ ​DE​ ​PRÓSTATA​ ​É​ ​REALIZADA​ ​POR​ ​VIA​
​TRANSRETAL​ ​OU​ ​TRANSPERINEAL,​ ​EM​ ​UM​ ​AMBIENTE​ ​AMBULATORIAL​ ​E/OU​ ​HOSPITALAR​​SOB​
​ANESTESIA​ ​LOCAL​ ​OU​ ​SEDAÇÃO​ ​E​ ​GUIADA​ ​POR​ ​EXAME​ ​DE​ ​IMAGEM​ ​DE​ ​ULTRASSONOGRAFIA​
​TRANSRETAL,​ ​SENDO​ ​NESTE​ ​CASO​ ​ASSOCIADA​ ​AO​ ​PROCEDIMENTO​ ​02.05.02.011-9​
​-ULTRASSONOGRAFIA DE PROSTATA (VIA TRANSRETAL).​

​02.01.01.047-0​
​02.05.02.012-7​ ​BIOPSIA DE TIREOIDE OU PARATIREOIDE – PAAF – GUIADA POR ULTRASSONOGRAFIA​

​CONSISTE​ ​NA​ ​PAAF​ ​(PUNÇÃO​ ​ASPIRATIVA​​COM​​AGULHA​​FINA)​​DO​​TECIDO​​DA​​GLANDULAR​​COM​
​ANESTESIA LOCAL. SÃO FEITAS VÁRIAS LÂMINAS SENDO UM MÉTODO MINIMAMENTE INVASIVO.​

​02.01.01.056-9​
​02.05.02.019-4​ ​BIÓPSIA DE MAMA POR ULTRASSONOGRAFIA​

​QUALQUER PROCEDIMENTO CIRÚRGICO DA MAMA COM FINALIDADE DIAGNÓSTICA OU​
​TERAPÊUTICA, QUANDO SE TRATAR DE LESÕES NÃO PALPÁVEIS OU PALPÁVEIS DE ATÉ 3 (TRÊS)​
​CM NO SEU MAIOR DIÂMETRO COM DIAGNÓSTICO CLÍNICO, RADIOLÓGICO, ULTRA-SONOGRÁFICO,​
​CITOLÓGICO OU HISTOPATOLÓGICO DE LESÃO BENIGNA OU MALIGNA. INCLUI A NODULECTOMIA.​

​TABELA DE PROCEDIMENTOS –​

​GRUPO 02​

​Código SIGTAP​ ​Procedimentos​

​02.05.01.003-2​ ​ECOCARDIOGRAFIA TRANSTORACICA​

​CONSISTE​ ​NO​ ​PROCEDIMENTO​ ​NÃO​ ​INVASIVO​ ​E​ ​ALTAMENTE​ ​PRECISO​ ​ONDE​ ​É​ ​REALIZADA​
​AVALIAÇÃO​​DAS​​ESTRUTURAS​​E​ ​DO​​FUNCIONAMENTO​​DO​​CORAÇÃO​​POR​​MEIO​​DE​​ULTRASSOM.​ ​O​
​TRANSDUTOR​ ​(SONDA)​ ​É​ ​COLOCADO​ ​SOBRE​ ​O​ ​TÓRAX​ ​DO​ ​PACIENTE​ ​E​ ​É​ ​CAPAZ​ ​DE​ ​DETECTAR​
​SOPROS​​CARDÍACOS,​ ​IDENTIFICAR​​CAUSAS​​DE​​PALPITAÇÃO,​​SÍNCOPE,​​FALTA​​DE​​AR,​​DOR​​TORÁCICA​
​OU​ ​DOENÇAS​ ​DO​ ​MÚSCULO​ ​CARDÍACO​ ​(INFARTO​ ​DO​ ​MIOCÁRDIO,​ ​MIOCARDIOPATIAS),​
​INSUFICIÊNCIA​ ​CARDÍACA,​ ​VALVULOPATIAS,​ ​ANOMALIAS​ ​CONGÊNITAS,​ ​ENTRE​ ​OUTRAS.​ ​A​
​ECOCARDIOGRAFIA​ ​APRESENTA​ ​IMAGENS​ ​ESTÁTICAS​ ​E​ ​EM​ ​MOVIMENTO​ ​DO​ ​MÚSCULO​ ​E​ ​DAS​
​VALVAS​​CARDÍACAS​​E​ ​ATRAVÉS​​DO​​MAPEAMENTO​​DE​​FLUXOS​​EM​​CORES​​PELA​​TÉCNICA​​DOPPLER,​
​IDENTIFICA​ ​A​ ​DIREÇÃO​ ​E​ ​VELOCIDADE​ ​DO​ ​FLUXO​ ​SANGUÍNEO​ ​NO​ ​INTERIOR​ ​DAS​ ​CAVIDADES​
​CARDÍACAS.​ ​O​​DOPPLER​​PODE​​SER​​PULSADO,​​CONTÍNUO​​E​​COLORIDO.​​É​​A​​MAIS​​COMUM​​DE​​TODAS​



​AS​ ​MODALIDADES​ ​DE​ ​ECOCARDIOGRAMA.​ ​O​ ​DOPPLER​ ​PULSADO​ ​ANALISA​ ​A​ ​VELOCIDADE​ ​DO​
​FLUXO​​SANGUÍNEO​​EM​​UM​​DETERMINADO​​PONTO​​ESPECÍFICO​​DO​​CORAÇÃO,​ ​COM​​UM​​ESPECTRO​
​DE​​VELOCIDADE​​LIMITADO.​ ​O​ ​DOPPLER​​CONTÍNUO​​ANALISA​​O​​SOMATÓRIO​​DAS​​VELOCIDADES​​DE​
​TODOS​​OS​​FLUXOS​​EM​​UMA​​DETERMINADA​​FAIXA​​DO​​CORAÇÃO​​ONDE​​É​​POSICIONADO​​O​​CURSOR,​
​E​ ​PERMITE​ ​REGISTRAR​ ​O​ ​FLUXO​ ​EM​ ​ALTAS​ ​VELOCIDADES.​ ​O​ ​DOPPLER​ ​COLORIDO​ ​OU​
​MAPEAMENTO​ ​DE​ ​FLUXO​ ​A​ ​CORES​ ​ANALISA​ ​O​ ​FLUXO​ ​SANGUÍNEO​ ​EM​ ​DUAS​ ​DIMENSÕES​ ​E​ ​AS​
​CORES​ ​DETERMINAM​ ​A​ ​SUA​ ​DIREÇÃO​ ​DENTRO​ ​DAS​ ​CAVIDADES​ ​CARDÍACAS.​ ​PERMITE​ ​OBTER​
​INFORMAÇÃO​ ​MORFOLÓGICA​ ​E​ ​FUNCIONAL​ ​SOBRE​ ​AS​ ​CÂMARAS​ ​(AURÍCULAS​ ​E​ ​VENTRÍCULOS),​
​VÁLVULAS E PAREDES​
​CARDÍACAS,​ ​REALIZADO​ ​COM​ ​O​ ​PACIENTE​ ​EM​ ​SITUAÇÃO​​DE​​REPOUSO,​ ​DEITADO​​SOBRE​​O​​LADO​
​ESQUERDO​ ​EM​ ​CONDIÇÕES​ ​QUE​ ​NÃO​ ​IMPÕEM​ ​QUALQUER​ ​ESFORÇO​ ​AO​ ​CORAÇÃO,​ ​AVALIA​ ​A​
​MORFOLOGIA​ ​E​ ​A​ ​FUNÇÃO​ ​CARDÍACAS​ ​E,​ ​ADICIONALMENTE​ ​O​ ​FLUXO​ ​SANGUÍNEO​ ​E​ ​O​
​MOVIMENTO​ ​DOS​ ​TECIDOS​ ​CARDÍACOS.​ ​DURANTE​ ​A​ ​REALIZAÇÃO​ ​EXAME​ ​O​ ​TRANSDUTOR​ ​É​
​MOVIMENTADO​ ​SOBRE​ ​A​ ​PAREDE​ ​TORÁCICA,​ ​PODENDO​ ​SER​ ​NECESSÁRIO​ ​REALIZAR​ ​ALGUMA​
​PRESSÃO;​ ​PODE​​TAMBÉM​​SER​​SOLICITADO​​AO​​PACIENTE​​QUE​​MUDE​​DE​​POSIÇÃO​​OU​​QUE​​REALIZE​
​MOVIMENTOS RESPIRATÓRIOS ESPECÍFICOS, NÃO ENVOLVE RADIAÇÃO.​

​02.05.01.001-6​ ​ECOCARDIOGRAFIA DE ESTRESSE FÍSICO​

​CONSISTE​​NO​​ECOCARDIOGRAMA​​QUE​​É​ ​FEITO​​COMO​​PARTE​​DO​​TESTE​​DE​​ESFORÇO,​​DURANTE​​O​
​QUAL,​ ​O​ ​PACIENTE​ ​SE​ ​EXERCITA​ ​OU​ ​LHE​ ​É​ ​ADMINISTRADO​ ​UM​ ​MEDICAMENTO​​PARA​​OBRIGAR​
​QUE​ ​O​ ​CORAÇÃO​ ​BATA​ ​MAIS​ ​FORTE​ ​E​ ​RÁPIDO,​ ​JÁ​ ​QUE​ ​ALGUNS​ ​PROBLEMAS​ ​CARDÍACOS,​ ​COMO​
​DOENÇA​​NA​​ARTÉRIA​​CORONÁRIA,​​SÃO​​MAIS​​FACILMENTE​​DIAGNOSTICADOS​​QUANDO​​O​​CORAÇÃO​
​ESTÁ​ ​BATENDO​ ​MAIS​ ​FORTE​ ​E​ ​RÁPIDO.​ ​É​ ​UM​ ​PROCEDIMENTO​ ​NÃO​ ​INVASIVO​ ​E​ ​ALTAMENTE​
​PRECISO​​ONDE​​É​ ​REALIZADA​​AVALIAÇÃO​​DAS​​ESTRUTURAS​​E​ ​DO​​FUNCIONAMENTO​​DO​​CORAÇÃO​
​POR​ ​MEIO​ ​DE​ ​ULTRASSOM.​ ​PODE​ ​SER​ ​REALIZADO​ ​DE​ ​DUAS​ ​MANEIRAS:​ ​SOB​ ​ESTRESSE​
​FARMACOLÓGICO​ ​OU​ ​SOB​ ​ESFORÇO​ ​FÍSICO.​ ​NA​ ​FORMA​ ​FARMACOLÓGICA​ ​SÃO​ ​ADMINISTRADAS​
​DROGAS​​ENDOVENOSAS​​(DOBUTAMINA​​OU​​DIPIRIDAMOL​​OU​​ADENOSINA,​ ​ASSOCIADAS​​OU​​NÃO​​A​
​ATROPINA),​ ​QUE​ ​AUMENTAM​ ​A​ ​DEMANDA​ ​DE​ ​OXIGÊNIO​ ​DO​ ​CORAÇÃO,​ ​PERMITINDO​
​DIAGNOSTICAR​ ​UMA​ ​DEFICIÊNCIA​ ​NA​ ​CONTRATILIDADE​ ​REGIONAL​ ​DO​ ​MÚSCULO​ ​CARDÍACO​
​(MIOCÁRDIO),​ ​DECORRENTE​ ​DE​ ​UMA​ ​INADEQUADA​ ​PERFUSÃO​ ​SANGUÍNEA,​ ​GERALMENTE​
​CONSEQUENTE​​A​ ​UMA​​OBSTRUÇÃO​​NAS​​ARTÉRIAS​​CORONÁRIAS.​ ​TEM​​INDICAÇÃO​​ESPECÍFICA​​EM​
​PACIENTES​ ​COM​ ​HIPERTENSÃO​ ​ARTERIAL​ ​NÃO​ ​CONTROLADA,​ ​INSUFICIÊNCIA​ ​CARDÍACA​
​DESCOMPENSADA,​ ​INFECÇÃO​ ​ATIVA,​ ​ARRITMIAS​ ​COMPLEXAS​ ​NÃO​ ​CONTROLADAS,​ ​NA​​GRAVIDEZ​
​DE RISCO, DOENÇA ESTENÓTICA VALVAR IMPORTANTE, ENTRE OUTRAS.​

​02.05.01.001-6​ ​ECOCARDIOGRAFIA DE ESTRESSE FARMACOLÓGICO​

​CONSISTE​​NO​​ECOCARDIOGRAMA​​QUE​​É​ ​FEITO​​COMO​​PARTE​​DO​​TESTE​​DE​​ESFORÇO,​​DURANTE​​O​
​QUAL,​ ​O​ ​PACIENTE​ ​SE​ ​EXERCITA​ ​OU​ ​LHE​ ​É​ ​ADMINISTRADO​ ​UM​ ​MEDICAMENTO​​PARA​​OBRIGAR​
​QUE​ ​O​ ​CORAÇÃO​ ​BATA​ ​MAIS​ ​FORTE​ ​E​ ​RÁPIDO,​ ​JÁ​ ​QUE​ ​ALGUNS​ ​PROBLEMAS​ ​CARDÍACOS,​ ​COMO​
​DOENÇA​​NA​​ARTÉRIA​​CORONÁRIA,​​SÃO​​MAIS​​FACILMENTE​​DIAGNOSTICADOS​​QUANDO​​O​​CORAÇÃO​
​ESTÁ​ ​BATENDO​ ​MAIS​ ​FORTE​ ​E​ ​RÁPIDO.​ ​É​ ​UM​ ​PROCEDIMENTO​ ​NÃO​ ​INVASIVO​ ​E​ ​ALTAMENTE​
​PRECISO​​ONDE​​É​ ​REALIZADA​​AVALIAÇÃO​​DAS​​ESTRUTURAS​​E​ ​DO​​FUNCIONAMENTO​​DO​​CORAÇÃO​
​POR​ ​MEIO​ ​DE​ ​ULTRASSOM.​ ​PODE​ ​SER​ ​REALIZADO​ ​DE​ ​DUAS​ ​MANEIRAS:​ ​SOB​ ​ESTRESSE​
​FARMACOLÓGICO​ ​OU​ ​SOB​ ​ESFORÇO​ ​FÍSICO.​ ​NA​ ​FORMA​ ​FARMACOLÓGICA​ ​SÃO​ ​ADMINISTRADAS​
​DROGAS​​ENDOVENOSAS​​(DOBUTAMINA​​OU​​DIPIRIDAMOL​​OU​​ADENOSINA,​ ​ASSOCIADAS​​OU​​NÃO​​A​
​ATROPINA),​ ​QUE​ ​AUMENTAM​ ​A​ ​DEMANDA​ ​DE​ ​OXIGÊNIO​ ​DO​ ​CORAÇÃO,​ ​PERMITINDO​
​DIAGNOSTICAR​ ​UMA​ ​DEFICIÊNCIA​ ​NA​ ​CONTRATILIDADE​ ​REGIONAL​ ​DO​ ​MÚSCULO​ ​CARDÍACO​
​(MIOCÁRDIO),​ ​DECORRENTE​ ​DE​ ​UMA​ ​INADEQUADA​ ​PERFUSÃO​ ​SANGUÍNEA,​ ​GERALMENTE​
​CONSEQUENTE​​A​ ​UMA​​OBSTRUÇÃO​​NAS​​ARTÉRIAS​​CORONÁRIAS.​ ​TEM​​INDICAÇÃO​​ESPECÍFICA​​EM​
​PACIENTES​ ​COM​ ​HIPERTENSÃO​ ​ARTERIAL​ ​NÃO​ ​CONTROLADA,​ ​INSUFICIÊNCIA​ ​CARDÍACA​
​DESCOMPENSADA,​ ​INFECÇÃO​ ​ATIVA,​ ​ARRITMIAS​ ​COMPLEXAS​ ​NÃO​ ​CONTROLADAS,​ ​NA​​GRAVIDEZ​
​DE RISCO, DOENÇA ESTENÓTICA VALVAR IMPORTANTE, ENTRE OUTRAS.​

​TABELA DE PROCEDIMENTOS –​



​GRUPO 03​

​Código SIGTAP​ ​Procedimentos​

​02.05.01.004-0​

​●​ ​ECODOPPLER DE CARÓTIDAS E VERTEBRAIS​
​●​ ​ECODOPPLER​ ​ARTERIAL​​OU​​VENOSO​​(CADA​​MEMBRO)​​–​​inclui​​a​​avaliação​

​de feridas abertas​
​●​ ​ECODOPPLER DE AORTA E VASOS ILÍACOS​
​●​ ​ECODOPPLER DE ARTÉRIAS RENAIS​
​●​ ​ECODOPPLER DE AORTA ABDOMINAL​

​É​ ​O​ ​MÉTODO​ ​MAIS​ ​INTEGRADO​ ​E​ ​PRECISO​ ​NO​ ​DIAGNÓSTICO​ ​DE​ ​DIVERSAS​ ​PATOLOGIAS​
​VASCULARES.​ ​PODE​ ​SER​​FEITO​​NAS​​PERNAS,​ ​BRAÇOS,​ ​PESCOÇO,​ ​ABDÔMEN,​ ​VASOS​​UMBILICAIS​​E​
​PLACENTA​ ​DURANTE​ ​A​ ​GESTAÇÃO.​ ​ANALISA​ ​AS​ ​CARACTERÍSTICAS​ ​DO​ ​FLUXO​ ​SANGUÍNEO​ ​EM​
​ARTÉRIAS​ ​E​ ​VEIAS​ ​NO​ ​DIAGNÓSTICO​ ​DE​ ​DOENÇAS​ ​VASCULARES​ ​PERIFÉRICAS​ ​E​ ​DE​ ​ÓRGÃOS​
​ABDOMINAIS.​ ​DISPONIBILIZA​ ​INFORMAÇÕES​ ​SOBRE​​A​ ​VELOCIDADE​​DE​​DETERMINADO​​FLUXO,​ ​E​
​MOSTRA​​A​ ​DIREÇÃO​​E​ ​A​​MAGNITUDE​​DESSA​​VELOCIDADE.​​PERMITE​​MAPEAR​​EM​​CORES​​OS​​VASOS​
​SANGUÍNEOS​​DE​​UMA​​REGIÃO​​ANATÔMICA​​E​ ​TORNA​​POSSÍVEL​​A​ ​IDENTIFICAÇÃO​​DE​​DIMINUTOS​
​VASOS​​QUE​​NÃO​​SERIAM​​VISUALIZADOS​​PELA​​ESCALA​​DE​​CINZA.​​A​​CODIFICAÇÃO​​DA​​FREQUÊNCIA​
​MÉDIA​​DO​​FLUXO​​É​ ​TRADUZIDA​​EM​​DUAS​​CORES​​DOMINANTES​​(VERMELHO​​PARA​​AS​​CORRENTES​
​QUE​ ​SE​ ​APROXIMAM​ ​DA​ ​SONDA​ ​E​ ​AZUL​ ​PARA​ ​AS​ ​QUE​ ​SE​ ​AFASTAM),​ ​E​ ​AS​ ​TONALIDADES​
​DIFERENTES​​REPRESENTAM​​VELOCIDADES​​DIFERENTES.​ ​VARIAÇÃO​​NAS​​VELOCIDADES,​​AS​​QUAIS​
​PODEM​ ​SER​ ​VISTAS​ ​EM​ ​ÁREAS​ ​DE​ ​TURBULÊNCIA,​ ​PODE​ ​SER​ ​REPRESENTADA​ ​POR​ ​CORES​​MAIS​
​CLARAS​​(AMARELO​​E​​VERDE),​​E​​QUANTO​​MAIOR​​A​​VELOCIDADE,​​MAIS​​CLARA​​É​​A​​TONALIDADE​​DA​
​COR.​ ​O​ ​MAPEAMENTO​​DE​​FLUXO​​A​ ​CORES​​ANALISA​​O​​FLUXO​​SANGUÍNEO​​EM​​DUAS​​DIMENSÕES​​E​
​AS​ ​CORES​ ​DETERMINAM​ ​A​ ​SUA​ ​DIREÇÃO​ ​DENTRO​ ​DAS​ ​VEIAS​ ​E​ ​ARTÉRIAS.​ ​PERMITE​ ​A​
​INVESTIGAÇÃO DETALHADA E NÃO INVASIVA​

​DA​ ​HEMODINÂMICA​ ​CORPORAL,​ ​QUANTITATIVA​ ​E​ ​QUALITATIVAMENTE​ ​DO​ ​PONTO​ ​DE​ ​VISTA​
​MORFOLÓGICO​​(ÓRGÃO​​E​ ​SUAS​​PARTES)​​E​​FUNCIONAL.​​PODE​​SER​​FEITO​​EM​​MULHERES​​GRÁVIDAS​
​SEM​ ​NENHUM​ ​PREJUÍZO​ ​AO​​FETO,​ ​E​ ​NÃO​​UTILIZA​​IRRADIAÇÕES.​ ​PARA​​EFEITO​​DE​​REGISTRO​​NO​
​SISTEMA​ ​DE​ ​INFORMAÇÃO​ ​HOSPITALAR,​ ​O​ ​PROCEDIMENTO​ ​PODE​​TER​​A​ ​QUANTIDADE​​MÁXIMA​
​DE​ ​5​ ​PROCEDIMENTOS​ ​REALIZADOS​ ​EM​ ​UMA​ ​AIH.​ ​NO​ ​CASO​ ​DE​ ​O​ ​PACIENTE​ ​NECESSITAR​ ​DE​
​REALIZAR​ ​MAIS​ ​DE​​5​ ​PROCEDIMENTOS​​NA​​MESMA​​INTERNAÇÃO,​ ​O​ ​GESTOR​​PODE​​AUTORIZAR​​O​
​REGISTRO​ ​DE​ ​MAIS​ ​DE​ ​5​ ​PROCEDIMENTOS.​ ​NO​ ​CASO​ ​DO​ ​SISTEMA​ ​DE​ ​INFORMAÇÃO​
​AMBULATORIAL​​PODE​​INFORMAR​​NO​​BPA/I​​ATÉ​​5​​PROCEDIMENTOS​​PARA​​O​​MESMO​​PACIENTE​​NA​
​MESMA​ ​COMPETÊNCIA.​ ​ESTAS​​QUANTIDADES​​DE​​PROCEDIMENTO​​REALIZADO,​ ​INDEPENDEM​​DA​
​QUANTIDADE DE VASOS ESTUDADOS.​

​TABELA DE PROCEDIMENTOS –​

​GRUPO 04​

​Código SIGTAP​ ​Procedimentos​

​02.05.01.005-9​ ​ULTRASSONOGRAFIA DOPPLER DE FLUXO OBSTETRICO​

​CONSISTE​ ​EM​ ​PROCEDIMENTO​ ​NÃO​ ​INVASIVO​ ​PARA​ ​AVALIAÇÃO​ ​DA​ ​VELOCIDADE​ ​DO​ ​FLUXO​
​SANGUÍNEO​ ​NO​ ​ÚTERO​ ​E​ ​FETO​ ​PLACENTÁRIO​ ​PELO​ ​DOPPLER.​ ​POR​ ​MEIO​ ​DE​ ​SISTEMA​ ​DE​
​MAPEAMENTO​ ​COLORIDO​ ​DO​ ​FLUXO​ ​DE​ ​SANGUE​ ​EM​ ​ALGUNS​ ​VASOS​ ​MATERNO​ ​E​ ​FETAIS​ ​É​
​POSSÍVEL​ ​AVALIAR​ ​O​ ​PROGNÓSTICO​ ​DA​ ​GESTAÇÃO​ ​E​ ​AS​ ​CONDIÇÕES​ ​DO​ ​FETO​ ​QUANTO​ ​À​



​OXIGENAÇÃO​​E​ ​SE​​A​​PLACENTA​​EXIBE​​ALGUM​​SINAL​​DE​​INSUFICIÊNCIA.​​ATRAVÉS​​DA​​ANÁLISE​​DO​
​FLUXO​ ​DAS​ ​ARTÉRIAS​ ​UTERINAS,​ ​PODE​ ​SER​ ​AVALIADO​​O​​RISCO​​DE​​A​ ​GESTANTE​​DESENVOLVER​
​QUADRO​​DE​​PRÉ-ECLÂMPSIA.​​É​​REALIZADO​​POR​​VIA​​ABDOMINAL​​E​​PERMITE​​TAMBÉM​​AVALIAR​​A​
​IDADE​ ​GESTACIONAL,​ ​NÚMERO​​DE​​FETOS,​ ​ANATOMIA​​FETAL​​(DE​​FORMA​​MAIS​​SUCINTA​​QUE​​OS​
​EXAMES​ ​MORFOLÓGICOS),​ ​LOCALIZAÇÃO​ ​DA​ ​PLACENTA,​ ​QUANTIDADE​ ​DE​​LÍQUIDO​​AMNIÓTICO,​
​SEXO​ ​FETAL,​ ​PESO​ ​ESTIMADO​ ​DO​ ​FETO,​ ​POSIÇÃO​ ​DO​ ​FETO​ ​NO​ ​ÚTERO​ ​E​ ​O​ ​BEM​ ​ESTAR​​FETAL.​
​TAMBÉM​ ​É​​FEITA​​A​ ​AVALIAÇÃO​​DE​​VASOS​​FETAIS​​PRINCIPALMENTE​​AS​​ARTÉRIAS​​UMBILICAIS​​E​
​ARTÉRIA​​CEREBRAL​​MÉDIA,​ ​COM​​O​​INTUITO​​DE​​VERIFICAR​​O​​FUNCIONAMENTO​​DA​​PLACENTA​​E​
​SE O FETO ENCONTRA-SE BEM OXIGENADO.INCLUINDO AS GESTAÇÕES MÚLTIPLAS.​

​02.05.01.005-9​ ​ULTRASSONOGRAFIA OBSTÉTRICA COM TRANSLUCÊNCIA NUCAL C/ DOPPLER​

​CONSISTE​ ​EM​ ​PROCEDIMENTO​ ​NÃO​ ​INVASIVO​ ​PARA​ ​AVALIAÇÃO​ ​DA​ ​VELOCIDADE​ ​DO​ ​FLUXO​
​SANGUÍNEO​ ​NO​ ​ÚTERO​ ​E​ ​FETO​ ​PLACENTÁRIO​ ​PELO​ ​DOPPLER.​ ​POR​ ​MEIO​ ​DE​ ​SISTEMA​ ​DE​
​MAPEAMENTO​ ​COLORIDO​ ​DO​ ​FLUXO​ ​DE​ ​SANGUE​ ​EM​ ​ALGUNS​ ​VASOS​ ​MATERNO​ ​E​ ​FETAIS​ ​É​
​POSSÍVEL​ ​AVALIAR​ ​O​ ​PROGNÓSTICO​ ​DA​ ​GESTAÇÃO​ ​E​ ​AS​ ​CONDIÇÕES​ ​DO​ ​FETO​ ​QUANTO​ ​À​
​OXIGENAÇÃO​​E​ ​SE​​A​​PLACENTA​​EXIBE​​ALGUM​​SINAL​​DE​​INSUFICIÊNCIA.​​ATRAVÉS​​DA​​ANÁLISE​​DO​
​FLUXO​ ​DAS​ ​ARTÉRIAS​ ​UTERINAS,​ ​PODE​ ​SER​ ​AVALIADO​​O​​RISCO​​DE​​A​ ​GESTANTE​​DESENVOLVER​
​QUADRO​​DE​​PRÉ-ECLÂMPSIA.​​É​​REALIZADO​​POR​​VIA​​ABDOMINAL​​E​​PERMITE​​TAMBÉM​​AVALIAR​​A​
​IDADE​ ​GESTACIONAL,​ ​NÚMERO​​DE​​FETOS,​ ​ANATOMIA​​FETAL​​(DE​​FORMA​​MAIS​​SUCINTA​​QUE​​OS​
​EXAMES​ ​MORFOLÓGICOS),​ ​LOCALIZAÇÃO​ ​DA​ ​PLACENTA,​ ​QUANTIDADE​ ​DE​​LÍQUIDO​​AMNIÓTICO,​
​SEXO​ ​FETAL,​ ​PESO​ ​ESTIMADO​ ​DO​ ​FETO,​ ​POSIÇÃO​ ​DO​ ​FETO​ ​NO​ ​ÚTERO​ ​E​ ​O​ ​BEM​ ​ESTAR​​FETAL.​
​TAMBÉM​ ​É​​FEITA​​A​ ​AVALIAÇÃO​​DE​​VASOS​​FETAIS​​PRINCIPALMENTE​​AS​​ARTÉRIAS​​UMBILICAIS​​E​
​ARTÉRIA​​CEREBRAL​​MÉDIA,​ ​COM​​O​​INTUITO​​DE​​VERIFICAR​​O​​FUNCIONAMENTO​​DA​​PLACENTA​​E​
​SE O FETO ENCONTRA-SE BEM OXIGENADO.INCLUINDO AS GESTAÇÕES MÚLTIPLAS.​

​02.05.01.005-9​
​ULTRASSONOGRAFIA MORFOLÓGICO COM DOPPLER / INCLUINDO AS GESTAÇÕES​
​MÚLTIPLAS​

​CONSISTE​ ​EM​ ​PROCEDIMENTO​ ​NÃO​ ​INVASIVO​ ​PARA​ ​AVALIAÇÃO​ ​DA​ ​VELOCIDADE​ ​DO​ ​FLUXO​
​SANGUÍNEO​ ​NO​ ​ÚTERO​ ​E​ ​FETO​ ​PLACENTÁRIO​ ​PELO​ ​DOPPLER.​ ​POR​ ​MEIO​ ​DE​ ​SISTEMA​ ​DE​
​MAPEAMENTO​ ​COLORIDO​ ​DO​ ​FLUXO​ ​DE​ ​SANGUE​ ​EM​ ​ALGUNS​ ​VASOS​ ​MATERNO​ ​E​ ​FETAIS​ ​É​
​POSSÍVEL​ ​AVALIAR​ ​O​ ​PROGNÓSTICO​ ​DA​ ​GESTAÇÃO​ ​E​ ​AS​ ​CONDIÇÕES​ ​DO​ ​FETO​ ​QUANTO​ ​À​
​OXIGENAÇÃO​​E​ ​SE​​A​​PLACENTA​​EXIBE​​ALGUM​​SINAL​​DE​​INSUFICIÊNCIA.​​ATRAVÉS​​DA​​ANÁLISE​​DO​
​FLUXO​ ​DAS​ ​ARTÉRIAS​ ​UTERINAS,​ ​PODE​ ​SER​ ​AVALIADO​​O​​RISCO​​DE​​A​ ​GESTANTE​​DESENVOLVER​
​QUADRO​​DE​​PRÉ-ECLÂMPSIA.​​É​​REALIZADO​​POR​​VIA​​ABDOMINAL​​E​​PERMITE​​TAMBÉM​​AVALIAR​​A​
​IDADE​ ​GESTACIONAL,​ ​NÚMERO​​DE​​FETOS,​ ​ANATOMIA​​FETAL​​(DE​​FORMA​​MAIS​​SUCINTA​​QUE​​OS​
​EXAMES​ ​MORFOLÓGICOS),​ ​LOCALIZAÇÃO​ ​DA​ ​PLACENTA,​ ​QUANTIDADE​ ​DE​​LÍQUIDO​​AMNIÓTICO,​
​SEXO​ ​FETAL,​ ​PESO​ ​ESTIMADO​ ​DO​ ​FETO,​ ​POSIÇÃO​ ​DO​ ​FETO​ ​NO​ ​ÚTERO​ ​E​ ​O​ ​BEM​ ​ESTAR​​FETAL.​
​TAMBÉM​ ​É​​FEITA​​A​ ​AVALIAÇÃO​​DE​​VASOS​​FETAIS​​PRINCIPALMENTE​​AS​​ARTÉRIAS​​UMBILICAIS​​E​
​ARTÉRIA​​CEREBRAL​​MÉDIA,​ ​COM​​O​​INTUITO​​DE​​VERIFICAR​​O​​FUNCIONAMENTO​​DA​​PLACENTA​​E​
​SE O FETO ENCONTRA-SE BEM OXIGENADO.INCLUINDO AS GESTAÇÕES MÚLTIPLAS.​

​02.05.02.015-1​ ​ULTRASSONOGRAFIA OBSTETRICA C/ DOPPLER COLORIDO E PULSADO​

​AVALIA​ ​O​ ​CRESCIMENTO​ ​E​ ​VITALIDADE​ ​FETAL​ ​COM​ ​A​ ​UTILIZAÇÃO​ ​DO​ ​RECURSO​ ​DO​ ​DOPPLER​
​COLORIDO.​ ​PERMITE​ ​A​ ​ANÁLISE​ ​BÁSICA​ ​DA​ ​ANATOMIA​ ​FETAL,​ ​A​ ​AVALIAÇÃO​ ​CARDÍACA​ ​DAS​
​ARTÉRIAS​ ​UMBILICAIS,​ ​DAS​​ARTÉRIAS​​RENAIS​​E​ ​INSERÇÃO​​DO​​CORDÃO​​UMBILICAL.​ ​INCLUINDO​
​AS​​GESTAÇÕES​​MÚLTIPLAS.​ ​O​ ​DOPPLER​​PULSADO​​PERMITE​​A​​ANÁLISE​​DA​​FUNÇÃO​​PLACENTÁRIA​
​PELO​ ​CÁLCULO​ ​DO​ ​ÍNDICE​ ​DE​ ​PULSATILIDADE​ ​DA​ ​ARTÉRIA​ ​UMBILICAL​ ​E​ ​CEREBRAL​ ​MÉDIA.​
​TAMBÉM​ ​É​ ​POSSÍVEL​ ​A​ ​AVALIAÇÃO​ ​DOS​ ​ÍNDICES​ ​DE​ ​RESISTÊNCIA​ ​E​ ​PULSATILIDADE​ ​DAS​
​ARTÉRIAS​ ​UTERINAS​ ​QUE​ ​PODEM​ ​PREDIZER​ ​A​ ​PRESENÇA​ ​DE​ ​PRÉ​ ​ECLÂMPSIA.​ ​O​ ​SENTIDO​​DO​
​FLUXO​ ​É​ ​CODIFICADO​​PELAS​​CORES​​AZUL​​E​ ​VERMELHA.​ ​A​ ​IMAGEM​​EM​​CORES​​É​ ​SOBREPOSTA​​À​
​IMAGEM​​EM​​ESCALA​​DE​​CINZAS​​NO​​PLANO​​BIDIMENSIONAL​​DA​​ULTRASSONOGRAFIA​​EM​​TEMPO​
​REAL, PERMITINDO IDENTIFICAR O FLUXO E O SENTIDO DO SANGUE.​

​02.05.02.015-1​ ​ULTRASSONOGRAFIA OBSTETRICA C/ DOPPLER / INCLUINDO AS GESTAÇÕES MÚLTIPLAS​

​AVALIA​ ​O​ ​CRESCIMENTO​ ​E​ ​VITALIDADE​ ​FETAL​ ​COM​ ​A​ ​UTILIZAÇÃO​ ​DO​ ​RECURSO​ ​DO​ ​DOPPLER​



​COLORIDO.​ ​PERMITE​ ​A​ ​ANÁLISE​ ​BÁSICA​ ​DA​ ​ANATOMIA​ ​FETAL,​ ​A​ ​AVALIAÇÃO​ ​CARDÍACA​ ​DAS​
​ARTÉRIAS​ ​UMBILICAIS,​ ​DAS​​ARTÉRIAS​​RENAIS​​E​ ​INSERÇÃO​​DO​​CORDÃO​​UMBILICAL.​ ​INCLUINDO​
​AS​​GESTAÇÕES​​MÚLTIPLAS.​ ​O​ ​DOPPLER​​PULSADO​​PERMITE​​A​​ANÁLISE​​DA​​FUNÇÃO​​PLACENTÁRIA​
​PELO​ ​CÁLCULO​ ​DO​ ​ÍNDICE​ ​DE​ ​PULSATILIDADE​ ​DA​ ​ARTÉRIA​ ​UMBILICAL​ ​E​ ​CEREBRAL​ ​MÉDIA.​
​TAMBÉM​ ​É​ ​POSSÍVEL​ ​A​ ​AVALIAÇÃO​ ​DOS​ ​ÍNDICES​ ​DE​ ​RESISTÊNCIA​ ​E​ ​PULSATILIDADE​ ​DAS​
​ARTÉRIAS​ ​UTERINAS​ ​QUE​ ​PODEM​ ​PREDIZER​ ​A​ ​PRESENÇA​ ​DE​ ​PRÉ​ ​ECLÂMPSIA.​ ​O​ ​SENTIDO​​DO​
​FLUXO​ ​É​ ​CODIFICADO​​PELAS​​CORES​​AZUL​​E​ ​VERMELHA.​ ​A​ ​IMAGEM​​EM​​CORES​​É​ ​SOBREPOSTA​​À​
​IMAGEM​​EM​​ESCALA​​DE​​CINZAS​​NO​​PLANO​​BIDIMENSIONAL​​DA​​ULTRASSONOGRAFIA​​EM​​TEMPO​
​REAL, PERMITINDO IDENTIFICAR O FLUXO E O SENTIDO DO SANGUE.​

​TABELA DE PROCEDIMENTOS –​

​GRUPO 05​

​Código SIGTAP​ ​Procedimentos​

​02.05.01.004-0​

​●​ ​ULTRASSONOGRAFIA DE TIREOIDE COM DOPPLER​
​●​ ​ECODOPPLER COLORIDO DE ÓRGÃOS OU ESTRUTURAS​

​É​ ​O​ ​MÉTODO​ ​MAIS​ ​INTEGRADO​ ​E​ ​PRECISO​ ​NO​ ​DIAGNÓSTICO​ ​DE​ ​DIVERSAS​ ​PATOLOGIAS​
​VASCULARES.​ ​PODE​​SER​​FEITO​​NAS​​PERNAS,​ ​BRAÇOS,​ ​PESCOÇO,​ ​ABDÔMEN,​ ​VASOS​​UMBILICAIS​​E​
​PLACENTA​ ​DURANTE​ ​A​ ​GESTAÇÃO.​ ​ANALISA​ ​AS​ ​CARACTERÍSTICAS​ ​DO​ ​FLUXO​ ​SANGUÍNEO​ ​EM​
​ARTÉRIAS​ ​E​ ​VEIAS​ ​NO​ ​DIAGNÓSTICO​ ​DE​ ​DOENÇAS​ ​VASCULARES​ ​PERIFÉRICAS​ ​E​ ​DE​ ​ÓRGÃOS​
​ABDOMINAIS.​ ​DISPONIBILIZA​​INFORMAÇÕES​​SOBRE​​A​ ​VELOCIDADE​​DE​​DETERMINADO​​FLUXO,​​E​
​MOSTRA​​A​​DIREÇÃO​​E​​A​​MAGNITUDE​​DESSA​​VELOCIDADE.​​PERMITE​​MAPEAR​​EM​​CORES​​OS​​VASOS​
​SANGUÍNEOS​​DE​​UMA​​REGIÃO​​ANATÔMICA​​E​ ​TORNA​​POSSÍVEL​​A​​IDENTIFICAÇÃO​​DE​​DIMINUTOS​
​VASOS​​QUE​​NÃO​​SERIAM​​VISUALIZADOS​​PELA​​ESCALA​​DE​​CINZA.​​A​​CODIFICAÇÃO​​DA​​FREQUÊNCIA​
​MÉDIA​​DO​​FLUXO​​É​​TRADUZIDA​​EM​​DUAS​​CORES​​DOMINANTES​​(VERMELHO​​PARA​​AS​​CORRENTES​
​QUE​ ​SE​ ​APROXIMAM​ ​DA​ ​SONDA​ ​E​ ​AZUL​ ​PARA​ ​AS​ ​QUE​ ​SE​ ​AFASTAM),​ ​E​ ​AS​ ​TONALIDADES​
​DIFERENTES​​REPRESENTAM​​VELOCIDADES​​DIFERENTES.​​VARIAÇÃO​​NAS​​VELOCIDADES,​​AS​​QUAIS​
​PODEM​ ​SER​ ​VISTAS​ ​EM​ ​ÁREAS​ ​DE​ ​TURBULÊNCIA,​ ​PODE​​SER​​REPRESENTADA​​POR​​CORES​​MAIS​
​CLARAS​ ​(AMARELO​​E​ ​VERDE),​ ​E​ ​QUANTO​​MAIOR​​A​ ​VELOCIDADE,​ ​MAIS​​CLARA​​É​ ​A​ ​TONALIDADE​
​DA​ ​COR.​ ​O​ ​MAPEAMENTO​ ​DE​ ​FLUXO​ ​A​ ​CORES​ ​ANALISA​ ​O​ ​FLUXO​ ​SANGUÍNEO​ ​EM​ ​DUAS​
​DIMENSÕES​​E​​AS​​CORES​​DETERMINAM​​A​​SUA​​DIREÇÃO​​DENTRO​​DAS​​VEIAS​​E​​ARTÉRIAS.​​PERMITE​
​A​ ​INVESTIGAÇÃO​​DETALHADA​​E​ ​NÃO​​INVASIVA​​DA​​HEMODINÂMICA​​CORPORAL,​​QUANTITATIVA​​E​
​QUALITATIVAMENTE​​DO​​PONTO​​DE​​VISTA​​MORFOLÓGICO​​(ÓRGÃO​​E​​SUAS​​PARTES)​​E​​FUNCIONAL.​
​PODE​ ​SER​ ​FEITO​ ​EM​ ​MULHERES​ ​GRÁVIDAS​ ​SEM​ ​NENHUM​ ​PREJUÍZO​ ​AO​ ​FETO,​ ​E​ ​NÃO​​UTILIZA​
​IRRADIAÇÕES.​ ​PARA​ ​EFEITO​ ​DE​ ​REGISTRO​ ​NO​ ​SISTEMA​ ​DE​ ​INFORMAÇÃO​ ​HOSPITALAR,​ ​O​
​PROCEDIMENTO​ ​PODE​ ​TER​ ​A​ ​QUANTIDADE​ ​MÁXIMA​ ​DE​ ​5​ ​PROCEDIMENTOS​ ​REALIZADOS​ ​EM​
​UMA​ ​AIH.​ ​NO​ ​CASO​ ​DE​​O​​PACIENTE​​NECESSITAR​​DE​​REALIZAR​​MAIS​​DE​​5​ ​PROCEDIMENTOS​​NA​
​MESMA​​INTERNAÇÃO,​ ​O​ ​GESTOR​​PODE​​AUTORIZAR​​O​​REGISTRO​​DE​​MAIS​​DE​​5​​PROCEDIMENTOS.​
​NO​ ​CASO​ ​DO​ ​SISTEMA​ ​DE​ ​INFORMAÇÃO​ ​AMBULATORIAL​ ​PODE​ ​INFORMAR​ ​NO​ ​BPA/I​ ​ATÉ​ ​5​
​PROCEDIMENTOS​​PARA​​O​​MESMO​​PACIENTE​​NA​​MESMA​​COMPETÊNCIA.​​ESTAS​​QUANTIDADES​​DE​
​PROCEDIMENTO REALIZADO, INDEPENDEM DA QUANTIDADE DE VASOS ESTUDADOS.​

​TABELA DE PROCEDIMENTOS –​

​GRUPO 06​



​Código SIGTAP​ ​Procedimentos​

​02.05.02.003-8​ ​ULTRASSONOGRAFIA DE ABDÔMEN SUPERIOR​

​É​ ​O​ ​EXAME​ ​POR​​ULTRASSOM​​QUE​​POSSIBILITA​​DETECTAR​​LESÕES​​PEQUENAS​​NO​​PARÊNQUIMA​
​HEPÁTICO​ ​E​ ​DILATAÇÕES​ ​NAS​ ​VIAS​ ​BILIARES.​ ​MOSTRA​​COM​​PRECISÃO​​A​ ​VESÍCULA​​BILIAR​​E​ ​AS​
​CONDIÇÕES​ ​DA​ ​PAREDE,​ ​BEM​ ​COMO​ ​A​ ​DILATAÇÃO​ ​DO​ ​COLÉDOCO​ ​E​ ​PRESENÇA​ ​OU​ ​NÃO​ ​DE​
​CÁLCULOS.​ ​NO​ ​PÂNCREAS​ ​POSSIBILITA​ ​DETECÇÃO​ ​DE​ ​PROCESSOS​ ​INFLAMATÓRIOS​ ​AGUDOS​ ​E​
​CRÔNICOS,​ ​CISTOS​ ​E​ ​PSEUDOCISTOS,​ ​TUMORES,​ ​ANOMALIAS​ ​CONGÊNITAS​ ​E​ ​TRAUMATISMO.​
​IDENTIFICA​​TUMORES​​ABDOMINAIS​​DE​​CONTEÚDO​​LÍQUIDO​​OU​​SÓLIDO,​​BEM​​COMO​​A​​PRESENÇA​
​DE​​METÁSTASES​​HEPÁTICAS​​OU​​ESPLÊNICAS​​E​​O​​ANEURISMA​​DE​​AORTA,​​E​​ESTUDAR​​A​​VEIA​​CAVA​
​INFERIOR​ ​EM​ ​TODA​ ​A​ ​SUA​ ​EXTENSÃO​ ​NESTA​ ​CAVIDADE.​ ​NO​ ​RETROPERITÔNIO​ ​IDENTIFICA​
​LESÕES​ ​SÓLIDAS​ ​OU​ ​COLEÇÕES​ ​LÍQUIDAS.​ ​NO​ ​SISTEMA​ ​URINÁRIO​ ​PERMITE​ ​IDENTIFICAR​ ​OS​
​DIFERENTES TIPOS DE TUMORES, HIDRONEFROSE E DOENÇAS POLICÍSTICAS.​

​02.05.02.003-8​ ​ULTRASSONOGRAFIA DE ABDOMEN SUPERIOR (FIGADO, VESICULA, VIAS BILIARES)​

​É​ ​O​ ​EXAME​ ​POR​​ULTRASSOM​​QUE​​POSSIBILITA​​DETECTAR​​LESÕES​​PEQUENAS​​NO​​PARÊNQUIMA​
​HEPÁTICO​ ​E​ ​DILATAÇÕES​ ​NAS​ ​VIAS​ ​BILIARES.​ ​MOSTRA​​COM​​PRECISÃO​​A​ ​VESÍCULA​​BILIAR​​E​ ​AS​
​CONDIÇÕES​ ​DA​ ​PAREDE,​ ​BEM​ ​COMO​ ​A​ ​DILATAÇÃO​ ​DO​ ​COLÉDOCO​ ​E​ ​PRESENÇA​ ​OU​ ​NÃO​ ​DE​
​CÁLCULOS.​ ​NO​ ​PÂNCREAS​ ​POSSIBILITA​ ​DETECÇÃO​ ​DE​ ​PROCESSOS​ ​INFLAMATÓRIOS​ ​AGUDOS​ ​E​
​CRÔNICOS,​ ​CISTOS​ ​E​ ​PSEUDOCISTOS,​ ​TUMORES,​ ​ANOMALIAS​ ​CONGÊNITAS​ ​E​ ​TRAUMATISMO.​
​IDENTIFICA​​TUMORES​​ABDOMINAIS​​DE​​CONTEÚDO​​LÍQUIDO​​OU​​SÓLIDO,​​BEM​​COMO​​A​​PRESENÇA​
​DE​​METÁSTASES​​HEPÁTICAS​​OU​​ESPLÊNICAS​​E​​O​​ANEURISMA​​DE​​AORTA,​​E​​ESTUDAR​​A​​VEIA​​CAVA​
​INFERIOR​ ​EM​ ​TODA​ ​A​ ​SUA​ ​EXTENSÃO​ ​NESTA​ ​CAVIDADE.​ ​NO​ ​RETROPERITÔNIO​ ​IDENTIFICA​
​LESÕES​ ​SÓLIDAS​ ​OU​ ​COLEÇÕES​ ​LÍQUIDAS.​ ​NO​ ​SISTEMA​ ​URINÁRIO​ ​PERMITE​ ​IDENTIFICAR​ ​OS​
​DIFERENTES TIPOS DE TUMORES, HIDRONEFROSE E DOENÇAS POLICÍSTICAS.​

​02.05.02.004-6​ ​ULTRASSONOGRAFIA DE ABDOMEN TOTAL​

​CONSISTE​ ​EM​ ​PROCEDIMENTO​ ​NÃO​ ​INVASIVO,​ ​UTILIZADO​ ​PARA​ ​AVALIAÇÃO,​ ​SEGUIMENTO,​
​DIAGNÓSTICO​​E​ ​CARACTERIZAÇÃO​​DAS​​ALTERAÇÕES​​DO​​FÍGADO,​​DA​​VESÍCULA​​BILIAR,​​DOS​​RINS,​
​DO​​PÂNCREAS,​ ​DA​​BEXIGA,​ ​DOS​​GRANDES​​VASOS,​ ​DO​​RETROPERITÔNIO​​E,​​EVENTUALMENTE,​​DO​
​TRATO​ ​GASTROINTESTINAL.​ ​NÃO​ ​UTILIZA​ ​NENHUM​ ​TIPO​ ​DE​ ​RADIAÇÃO​ ​E​ ​NÃO​ ​APRESENTA​
​EFEITOS​ ​COLATERAIS.​ ​ALÉM​ ​DO​ ​JEJUM​ ​NECESSÁRIO​ ​PARA​ ​EVITAR​ ​QUE​ ​A​ ​VESÍCULA​ ​BILIAR​​SE​
​ESVAZIE​ ​E​ ​PERMITA​ ​AVALIAR​ ​DE​ ​FORMA​ ​ADEQUADA​ ​ÓRGÃOS​ ​MAIS​ ​PROFUNDOS.​ ​DEVE​ ​SER​
​REALIZADO​​COM​​A​​BEXIGA​​CHEIA​​PARA​​DESLOCAR​​AS​​ALÇAS​​INTESTINAIS​​ATUANDO​​COMO​​UMA​
​JANELA​ ​PARA​ ​A​ ​TRANSMISSÃO​ ​DAS​ ​ONDAS​ ​ULTRASSÔNICAS,​ ​FACILITANDO​ ​A​ ​VISUALIZAÇÃO​ ​E​
​AVALIAÇÃO DOS ÓRGÃOS E ESTRUTURAS DA REGIÃO ABDOMINAL.​

​02.05.02.005-4​ ​ULTRASSONOGRAFIA DE APARELHO URINÁRIO​

​PERMITE A AVALIAÇÃO DOS RINS, URETERES E BEXIGA.E NO SEXO MASCULINO PERMITE A​
​AVALIAÇÃO DO VOLUME DA PRÓSTATA.​

​02.05.02-005-4​ ​ULTRASSONOGRAFIA DE APARELHO URINÁRIO (ABDOMEN INFERIOR MASCULINO)​

​PERMITE A AVALIAÇÃO DOS RINS, URETERES E BEXIGA.E NO SEXO MASCULINO PERMITE A​
​AVALIAÇÃO DO VOLUME DA PRÓSTATA.​

​02.05.02.006-2​ ​ULTRASSONOGRAFIA DE ARTICULACAO​

​CONSISTE​ ​EM​ ​PROCEDIMENTO​​NÃO​​INVASIVO,​ ​QUE​​NÃO​​UTILIZA​​RADIAÇÃO​​IONIZANTE,​ ​SENDO​
​UM​ ​IMPORTANTE​ ​MEIO​ ​DE​ ​DIAGNÓSTICO​ ​POR​ ​IMAGEM​ ​NA​ ​AVALIAÇÃO​ ​DAS​ ​ALTERAÇÕES​ ​DAS​
​ESTRUTURAS ARTICULARES E DA MUSCULATURA ASSOCIADA À ARTICULAÇÃO.​

​02.05.02.006-2​ ​ULTRASSONOGRAFIA DE ARTICULACAO​

​CONSISTE​ ​EM​ ​PROCEDIMENTO​​NÃO​​INVASIVO,​ ​QUE​​NÃO​​UTILIZA​​RADIAÇÃO​​IONIZANTE,​ ​SENDO​
​UM​ ​IMPORTANTE​ ​MEIO​ ​DE​ ​DIAGNÓSTICO​ ​POR​ ​IMAGEM​ ​NA​ ​AVALIAÇÃO​ ​DAS​ ​ALTERAÇÕES​ ​DAS​
​ESTRUTURAS ARTICULARES E DA MUSCULATURA ASSOCIADA À ARTICULAÇÃO.​



​02.05.02.012-7​ ​ULTRASSONOGRAFIA DE GLÂNDULA SALIVAR​

​CONSISTE​ ​NUM​ ​PROCEDIMENTO​ ​NÃO​ ​INVASIVO,​ ​UTILIZADO​ ​PARA​ ​AVALIAÇÃO,​ ​SEGUIMENTO,​
​DIAGNÓSTICO​​E​ ​CARACTERIZAÇÃO​​DAS​​ALTERAÇÕES​​E/OU​​LESÕES​​QUE​​POSSAM​​OCORRER​​NESSA​
​REGIÃO​ ​(TIREOIDE,​ ​GLÂNDULAS​ ​SALIVARES​​E​ ​CADEIAS​​LINFONODAIS​​CERVICAIS).​ ​NÃO​​UTILIZA​
​NENHUM TIPO DE RADIAÇÃO E NÃO APRESENTA EFEITOS COLATERAIS.​

​02.05.02.012-7​ ​ULTRASSONOGRAFIA DE CADEIAS LINFONODAIS CERVICAIS​

​CONSISTE​ ​NUM​ ​PROCEDIMENTO​ ​NÃO​ ​INVASIVO,​ ​UTILIZADO​ ​PARA​ ​AVALIAÇÃO,​ ​SEGUIMENTO,​
​DIAGNÓSTICO​​E​ ​CARACTERIZAÇÃO​​DAS​​ALTERAÇÕES​​E/OU​​LESÕES​​QUE​​POSSAM​​OCORRER​​NESSA​
​REGIÃO​ ​(TIREOIDE,​ ​GLÂNDULAS​ ​SALIVARES​​E​ ​CADEIAS​​LINFONODAIS​​CERVICAIS).​ ​NÃO​​UTILIZA​
​NENHUM TIPO DE RADIAÇÃO E NÃO APRESENTA EFEITOS COLATERAIS.​

​02.05.02.006-2​ ​ULTRASSONOGRAFIA DE REGIÃO INGUINAL​

​CONSISTE​ ​EM​ ​PROCEDIMENTO​​NÃO​​INVASIVO,​ ​QUE​​NÃO​​UTILIZA​​RADIAÇÃO​​IONIZANTE,​ ​SENDO​
​UM​ ​IMPORTANTE​ ​MEIO​ ​DE​ ​DIAGNÓSTICO​ ​POR​ ​IMAGEM​ ​NA​ ​AVALIAÇÃO​ ​DAS​ ​ALTERAÇÕES​ ​DAS​
​ESTRUTURAS ARTICULARES E DA MUSCULATURA ASSOCIADA À ARTICULAÇÃO.​

​02.05.02.006-2​ ​ULTRASSONOGRAFIA DE PARTES MOLES (ou músculos)​

​CONSISTE​ ​EM​ ​PROCEDIMENTO​​NÃO​​INVASIVO,​ ​QUE​​NÃO​​UTILIZA​​RADIAÇÃO​​IONIZANTE,​ ​SENDO​
​UM​ ​IMPORTANTE​ ​MEIO​ ​DE​ ​DIAGNÓSTICO​ ​POR​ ​IMAGEM​ ​NA​ ​AVALIAÇÃO​ ​DAS​ ​ALTERAÇÕES​ ​DAS​
​ESTRUTURAS ARTICULARES E DA MUSCULATURA ASSOCIADA À ARTICULAÇÃO.​

​02.05.02.007-0​ ​ULTRASSONOGRAFIA DE BOLSA ESCROTAL​

​CONSISTE​ ​NUM​ ​PROCEDIMENTO​ ​NÃO​ ​INVASIVO,​ ​UTILIZADO​ ​PARA​ ​AVALIAÇÃO,​ ​SEGUIMENTO,​
​DIAGNÓSTICO​ ​E​ ​CARACTERIZAÇÃO​ ​DAS​ ​ALTERAÇÕES​ ​DA​ ​BOLSA​ ​ESCROTAL​ ​E​ ​DOS​ ​TESTÍCULOS.​
​TEM​ ​ALTA​ ​SENSIBILIDADE​ ​PARA​ ​O​ ​DIAGNÓSTICO​ ​DAS​ ​PATOLOGIAS​ ​QUE​ ​INCIDEM​ ​SOBRE​ ​ESSA​
​REGIÃO,​ ​SENDO​​UM​​MÉTODO​​QUE​​NÃO​​UTILIZA​​NENHUM​​TIPO​​DE​​RADIAÇÃO​​E​​NÃO​​APRESENTA​
​EFEITOS COLATERAIS.​

​02.05.02.009-7​ ​ULTRASSONOGRAFIA MAMARIA BILATERAL​

​CONSISTE NUM PROCEDIMENTO NÃO INVASIVO QUE POSSIBILITA IDENTIFICAR LESÕES NA​
​MAMA, SUAS MEDIDAS, MORFOLOGIA E AVALIAR O GRAU DE SUSPEIÇÃO DE BENIGNIDADE OU​
​MALIGNIDADE.​

​02.05.02.010-0​ ​ULTRASSONOGRAFIA DE PROSTATA POR VIA ABDOMINAL​

​CONSISTE​​NUM​​PROCEDIMENTO​​NÃO​​INVASIVO​​REALIZADO​​POR​​VIA​​ABDOMINAL​​SUPRAPÚBICA​
​UTILIZADO​​PARA​​AVALIAÇÃO,​ ​SEGUIMENTO,​ ​DIAGNÓSTICO​​E​ ​CARACTERIZAÇÃO​​DAS​​ALTERAÇÕES​
​E/OU​​LESÕES​​DA​​BEXIGA,​ ​PRÓSTATA​​E​​VESÍCULAS​​SEMINAIS,​​AUXILIANDO,​​COMPLEMENTANDO​​O​
​DIAGNÓSTICO.​ ​NÃO​ ​UTILIZA​ ​NENHUM​ ​TIPO​ ​DE​ ​RADIAÇÃO​ ​E​ ​NÃO​ ​APRESENTA​ ​EFEITOS​
​COLATERAIS.​ ​DEVE​ ​SER​ ​REALIZADO​ ​COM​ ​A​ ​BEXIGA​ ​CHEIA​ ​PARA​ ​DESLOCAR​ ​AS​ ​ALÇAS​
​INTESTINAIS, ATUANDO COMO UMA JANELA PARA A TRANSMISSÃO DAS ONDAS ULTRASSÔNICAS.​

​02.05.02.011-9​ ​ULTRASSONOGRAFIA DE PROSTATA (VIA TRANSRETAL)​

​CONSISTE​​NUM​​PROCEDIMENTO​​NÃO​​INVASIVO​​QUE​​SE​​BENEFICIA​​DA​​MENOR​​DISTÂNCIA​​ENTRE​
​O​ ​TRANSDUTOR​ ​E​ ​A​ ​PRÓSTATA,​ ​FACILITANDO​ ​A​ ​PERFEITA​ ​VISUALIZAÇÃO,​ ​IDENTIFICAÇÃO​ ​E​
​CARACTERIZAÇÃO​ ​DAS​ ​ALTERAÇÕES​ ​E/OU​ ​LESÕES​ ​QUE​ ​POSSAM​ ​OCORRER​ ​NESSA​​REGIÃO.​ ​NÃO​
​UTILIZA​ ​NENHUM​ ​TIPO​ ​DE​ ​RADIAÇÃO​ ​E​ ​NÃO​ ​APRESENTA​ ​EFEITOS​ ​COLATERAIS.​ ​EM​ ​TESE,​
​DISPENSA​​A​ ​BEXIGA​​CHEIA,​ ​MAS​​NO​​GERAL,​​PARA​​UM​​DIAGNÓSTICO​​MAIS​​PRECISO,​​INCLUINDO​​A​
​AVALIAÇÃO​ ​DA​ ​BEXIGA.​ ​FREQUENTEMENTE​ ​ESTE​ ​PROCEDIMENTO​ ​É​ ​PRECEDIDO​ ​DE​ ​UMA​
​INVESTIGAÇÃO POR VIA ABDOMINAL.​

​02.05.02.012-7​ ​ULTRASSONOGRAFIA DE TIREOIDE​

​CONSISTE​ ​NUM​ ​PROCEDIMENTO​ ​NÃO​ ​INVASIVO,​ ​UTILIZADO​ ​PARA​ ​AVALIAÇÃO,​ ​SEGUIMENTO,​
​DIAGNÓSTICO​​E​ ​CARACTERIZAÇÃO​​DAS​​ALTERAÇÕES​​E/OU​​LESÕES​​QUE​​POSSAM​​OCORRER​​NESSA​



​REGIÃO​ ​(TIREOIDE,​ ​GLÂNDULAS​ ​SALIVARES​​E​ ​CADEIAS​​LINFONODAIS​​CERVICAIS).​ ​NÃO​​UTILIZA​
​NENHUM TIPO DE RADIAÇÃO E NÃO APRESENTA EFEITOS COLATERAIS.​

​02.05.02.013-5​ ​ULTRASSONOGRAFIA DE TORAX (EXTRACARDIACA)​

​CONSISTE​ ​NUM​ ​PROCEDIMENTO​ ​NÃO​ ​INVASIVO,​ ​UTILIZADO​ ​PARA​ ​AVALIAÇÃO,​ ​SEGUIMENTO,​
​DIAGNÓSTICO​​E​ ​CARACTERIZAÇÃO​​DAS​​ALTERAÇÕES​​E/OU​​LESÕES​​QUE​​POSSAM​​OCORRER​​NESSA​
​REGIÃO, NÃO UTILIZA NENHUM TIPO DE RADIAÇÃO E NÃO APRESENTA EFEITOS COLATERAIS​​.​

​02.05.02.013-5​ ​ULTRASSONOGRAFIA DE TORAX (EXTRACARDIACA), AXILAR UNILATERAL​

​CONSISTE​ ​NUM​ ​PROCEDIMENTO​ ​NÃO​ ​INVASIVO,​ ​UTILIZADO​ ​PARA​ ​AVALIAÇÃO,​ ​SEGUIMENTO,​
​DIAGNÓSTICO​​E​ ​CARACTERIZAÇÃO​​DAS​​ALTERAÇÕES​​E/OU​​LESÕES​​QUE​​POSSAM​​OCORRER​​NESSA​
​REGIÃO, NÃO UTILIZA NENHUM TIPO DE RADIAÇÃO E NÃO APRESENTA EFEITOS COLATERAIS.​

​02.05.02.016-0​ ​ULTRASSONOGRAFIA PELVICA (GINECOLOGICA)​

​CONSISTE NUM PROCEDIMENTO NÃO INVASIVO REALIZADO POR VIA ABDOMINAL, REGIÃO SUPRA​
​PÚBICA. QUE SERVE PARA OBSERVAR OS ÓRGÃOS NO INTERIOR DA PÉLVIS (ÚTERO, OVÁRIOS E​
​TROMPAS, ALÉM DAS ARTÉRIAS E VEIAS DA REGIÃO) CONFIRMANDO ANORMALIDADE NOS​
​ÓRGÃOS PÉLVICOS OU IDENTIFICANDO A PRESENÇA DE ALTERAÇÕES .​

​02.05.02.016-0​
​ULTRASSONOGRAFIA PELVICA (GINECOLOGICA) (ABDOMEN INFERIOR FEMININO)​
​GINECOLÓGICA​

​CONSISTE​​NUM​​PROCEDIMENTO​​NÃO​​INVASIVO​​REALIZADO​​POR​​VIA​​ABDOMINAL,​​REGIÃO​​SUPRA​
​PÚBICA.​ ​QUE​ ​SERVE​ ​PARA​ ​OBSERVAR​ ​OS​ ​ÓRGÃOS​ ​NO​ ​INTERIOR​ ​DA​​PÉLVIS​​(ÚTERO,​ ​OVÁRIOS​​E​
​TROMPAS,​ ​ALÉM​ ​DAS​ ​ARTÉRIAS​ ​E​ ​VEIAS​ ​DA​ ​REGIÃO)​ ​CONFIRMANDO​ ​ANORMALIDADE​ ​NOS​
​ÓRGÃOS PÉLVICOS OU IDENTIFICANDO A PRESENÇA DE ALTERAÇÕES .​

​02.05.02.017-8​ ​ULTRASSONOGRAFIA TRANSFONTANELA​

​É A TÉCNICA DE ESCOLHA PARA A AVALIAÇÃO ENCEFÁLICA DE NEONATOS E DE LACTENTES, ATÉ​
​O FECHAMENTO DA FONTANELA ANTERIOR. É UM MÉTODO DIAGNÓSTICO IMPORTANTE NO​
​DIAGNÓSTICO E NO SEGUIMENTO DE HEMORRAGIAS INTRACRANIANAS E LESÕES​
​HIPÓXICO-ISQUÊMICAS, NO DIAGNÓSTICO DE MALFORMAÇÕES CONGÊNITAS ENCEFÁLICAS,​
​INFECÇÕES CONGÊNITAS E ADQUIRIDAS E NA AVALIAÇÃO E CONTROLE DE HIDROCEFALIA.​

​02.05.02.018-6​

​ULTRASSONOGRAFIA TRANSVAGINAL​

​CONSISTE​ ​NO​ ​EXAME​ ​DIAGNÓSTICO​ ​REALIZADO​ ​PELA​ ​VAGINA,​ ​COM​ ​A​ ​BEXIGA​ ​VAZIA,​ ​ONDE​ ​O​
​TRANSDUTOR​ ​(APARELHO​ ​INTRODUZIDO​ ​SUAVEMENTE​ ​NA​ ​VAGINA)​ ​TEM​ ​UM​ ​CALIBRE​ ​FINO,​
​ADEQUADO​​PARA​​O​​EXAME,​​E​​É​​PROTEGIDO​​POR​​PRESERVATIVO​​E​​UM​​GEL​​LUBRIFICANTE.​​CAPTA​
​IMAGENS​ ​DE​ ​TODO​ ​O​ ​APARELHO​ ​REPRODUTOR​ ​E​ ​FAZ​ ​AVALIAÇÃO​ ​DOS​ ​ÓRGÃOS​ ​GENITAIS​
​INTERNOS​ ​(ÚTERO​ ​E​ ​OVÁRIOS)​ ​QUANTO​ ​A​ ​SUA​ ​NORMALIDADE,​ ​IDENTIFICANDO​ ​EVENTUAIS​
​PATOLOGIAS​​COMO​​MIOMAS​​E​ ​NEOPLASIAS​​OU​​PARA​​DETECTAR​​UMA​​GRAVIDEZ.​ ​PODE​​TAMBÉM​
​SER​​REALIZADO​​PARA​​CONTROLE​​DE​​OVULAÇÃO​​EM​​PACIENTES​​QUE​​DESEJAM​​ENGRAVIDAR​​OU​
​QUE​ ​ESTEJAM​ ​FAZENDO​ ​TRATAMENTO​ ​DE​ ​INFERTILIDADE.​ ​NÃO​ ​PODE​ ​SER​ ​REALIZADO​ ​EM​
​MULHERES VIRGENS.​

​02.05.02.003-8​ ​ULTRASSONOGRAFIA PARA REFLUXO GÁSTRICO​

​É​ ​O​ ​EXAME​ ​POR​​ULTRASSOM​​QUE​​POSSIBILITA​​DETECTAR​​LESÕES​​PEQUENAS​​NO​​PARÊNQUIMA​
​HEPÁTICO​ ​E​ ​DILATAÇÕES​ ​NAS​ ​VIAS​ ​BILIARES.​ ​MOSTRA​​COM​​PRECISÃO​​A​ ​VESÍCULA​​BILIAR​​E​ ​AS​
​CONDIÇÕES​ ​DA​ ​PAREDE,​ ​BEM​ ​COMO​ ​A​ ​DILATAÇÃO​ ​DO​ ​COLÉDOCO​ ​E​ ​PRESENÇA​ ​OU​ ​NÃO​ ​DE​
​CÁLCULOS.​ ​NO​ ​PÂNCREAS​ ​POSSIBILITA​ ​DETECÇÃO​ ​DE​ ​PROCESSOS​ ​INFLAMATÓRIOS​ ​AGUDOS​ ​E​
​CRÔNICOS,​ ​CISTOS​ ​E​ ​PSEUDOCISTOS,​ ​TUMORES,​ ​ANOMALIAS​ ​CONGÊNITAS​ ​E​ ​TRAUMATISMO.​
​IDENTIFICA​​TUMORES​​ABDOMINAIS​​DE​​CONTEÚDO​​LÍQUIDO​​OU​​SÓLIDO,​​BEM​​COMO​​A​​PRESENÇA​
​DE​​METÁSTASES​​HEPÁTICAS​​OU​​ESPLÊNICAS​​E​​O​​ANEURISMA​​DE​​AORTA,​​E​​ESTUDAR​​A​​VEIA​​CAVA​
​INFERIOR​ ​EM​ ​TODA​ ​A​ ​SUA​ ​EXTENSÃO​ ​NESTA​ ​CAVIDADE.​ ​NO​ ​RETROPERITÔNIO​ ​IDENTIFICA​



​LESÕES​ ​SÓLIDAS​ ​OU​ ​COLEÇÕES​ ​LÍQUIDAS.​ ​NO​ ​SISTEMA​ ​URINÁRIO​ ​PERMITE​ ​IDENTIFICAR​ ​OS​
​DIFERENTES TIPOS DE TUMORES, HIDRONEFROSE E​​DOENÇAS​​POLICÍSTICAS.​

​TABELA DE PROCEDIMENTOS –​

​GRUPO 07​

​Código SIGTAP​ ​Procedimentos​

​02.11.05.002-4​ ​ELETROENCEFALOGRAMA EM VIGILIA C/ OU S/ FOTO-ESTIMULO​

​REGISTRO DA ATIVIDADE ELÉTRICA CEREBRAL EM REPOUSO COM OU SEM ESTIMULAÇÃO​
​(FOTO-ESTIMULAÇÃO E HIPERPNEIA), POR NO MÍNIMO 20 MINUTOS.​

​02.11.05.003-2​ ​ELETROENCEFALOGRAMA EM SONO INDUZIDO C/ OU S/ MEDICAMENTO (EEG)​

​REGISTRO DA ATIVIDADE ELÉTRICA CEREBRAL EM SONO ESPONTÂNEO OU INDUZIDO POR​
​MEDICAMENTO, POR NO MÍNIMO 30 MINUTOS.​

​02.11.05.004-0​
​ELETROENCEFALOGRAMA EM VIGILIA E SONO ESPONTANEO C/ OU S/ FOTOESTIMULO​
​(EEG)​

​REGISTRO DA ATIVIDADE ELÉTRICA CEREBRAL EM VIGÍLIA E SONO ESPONTÂNEO OU INDUZIDO​
​POR MEDICAMENTO, POR NO MÍNIMO 30 MINUTOS.​

​TABELA DE PROCEDIMENTOS –​

​GRUPO 08​

​Código SIGTAP​ ​Procedimentos​

​02.11.05.010-5​ ​POLISSONOGRAFIA​

​É​ ​O​ ​MÉTODO​​DIAGNÓSTICO​​MAIS​​OBJETIVO​​PARA​​A​ ​AVALIAÇÃO​​DO​​SONO​​E​ ​DE​​SUAS​​VARIÁVEIS​
​FISIOLÓGICAS.​ ​ATRAVÉS​ ​DO​ ​REGISTRO​ ​DE​ ​TRÊS​ ​PARÂMETROS​ ​MÍNIMOS:​
​ELETRENCEFALOGRAMA,​ ​ELETRO-OCULOGRAMA​ ​E​ ​ELETROMIOGRAMA​ ​SUB-MENTONIANO​
​QUANTIFICA​​E​ ​QUALIFICA​​O​​SONO​​DO​​INDIVIDUO.​​REGISTRA​​RONCO,​​FLUXO​​DE​​AR,​​OXIGENAÇÃO,​
​POSIÇÃO​ ​E​ ​PARÂMETROS​​ACESSÓRIOS​​COMO​​O​​FLUXO​​AÉREO​​NASAL,​ ​A​ ​OXIMETRIA,​ ​O​ ​ESFORÇO​
​RESPIRATÓRIO,​ ​O​ ​ELTOCARDIOGRAMA,​ ​O​ ​ELETROMIOGRAMA​ ​TIBIAL​ ​ANTERIOR,​ ​DENTRE​
​OUTROS,​ ​CONTRIBUINDO​ ​PARAO​ ​DIAGNÓSTICO​ ​DE​ ​DOENÇAS​ ​RELACIONADAS​ ​AO​ ​SONO.​ ​A​
​POLISSONOGRAFIA​​PODE​​SER​​FEITA​​NO​​LABORATÓRIO​​DO​​SONO​​EM​​AMBIENTE​​HOSPITALAR​​OU​
​EM​ ​DOMICILIO.​ ​NO​ ​DOMICILIO​ ​SÃO​ ​UTILIZADOS​ ​MONITORES​ ​ESPECIAS​ ​MINIATURIZADOS​
​CAPAZES​ ​DE​ ​DETECTAR​ ​MÚLTIPLAS​ ​VARIÁVEIS​ ​RESPIRATÓRIAS​ ​DURANTE​ ​UMA​ ​NOITE​ ​E​
​ARMAZENÁ-LA​ ​EM​ ​SUA​ ​MEMORIA.​ ​ALÉM​ ​DE​ ​OXIMETRIA​ ​E​ ​FREQUÊNCIA​ ​DE​ ​PULSO,​ ​MEDEM​
​FLUXO​ ​AÉREO​ ​POR​ ​TERMISTOR,​ ​SOM​ ​RESPIRATÓRIO​ ​E​ ​RONCO​ ​CAPTADOS​ ​POR​ ​MICROFONE,​
​POSIÇÃO​​DO​​CORPO,​ ​MOVIMENTOS​​DO​​CORPO​​E​ ​RESPIRATÓRIOS​​E,​ ​PODEM​​INCLUIR​​EEG,​ ​EOG​​E​
​ECG.​

​02.11.05.010-5​ ​POLISSONOGRAFIA C/TITULAÇAO CPAP​

​É​ ​O​ ​MÉTODO​​DIAGNÓSTICO​​MAIS​​OBJETIVO​​PARA​​A​ ​AVALIAÇÃO​​DO​​SONO​​E​ ​DE​​SUAS​​VARIÁVEIS​
​FISIOLÓGICAS.​ ​ATRAVÉS​ ​DO​ ​REGISTRO​ ​DE​ ​TRÊS​ ​PARÂMETROS​ ​MÍNIMOS:​
​ELETRENCEFALOGRAMA,​ ​ELETRO-OCULOGRAMA​ ​E​ ​ELETROMIOGRAMA​ ​SUB-MENTONIANO​
​QUANTIFICA​​E​ ​QUALIFICA​​O​​SONO​​DO​​INDIVIDUO.​​REGISTRA​​RONCO,​​FLUXO​​DE​​AR,​​OXIGENAÇÃO,​
​POSIÇÃO​ ​E​ ​PARÂMETROS​​ACESSÓRIOS​​COMO​​O​​FLUXO​​AÉREO​​NASAL,​ ​A​ ​OXIMETRIA,​ ​O​ ​ESFORÇO​



​RESPIRATÓRIO,​ ​O​ ​ELTOCARDIOGRAMA,​ ​O​ ​ELETROMIOGRAMA​ ​TIBIAL​ ​ANTERIOR,​ ​DENTRE​
​OUTROS,​ ​CONTRIBUINDO​ ​PARAO​ ​DIAGNÓSTICO​ ​DE​ ​DOENÇAS​ ​RELACIONADAS​ ​AO​ ​SONO.​ ​A​
​POLISSONOGRAFIA​​PODE​​SER​​FEITA​​NO​​LABORATÓRIO​​DO​​SONO​​EM​​AMBIENTE​​HOSPITALAR​​OU​
​EM​ ​DOMICILIO.​ ​NO​ ​DOMICILIO​ ​SÃO​ ​UTILIZADOS​ ​MONITORES​ ​ESPECIAS​ ​MINIATURIZADOS​
​CAPAZES​ ​DE​ ​DETECTAR​ ​MÚLTIPLAS​ ​VARIÁVEIS​ ​RESPIRATÓRIAS​ ​DURANTE​ ​UMA​ ​NOITE​ ​E​
​ARMAZENÁ-LA​ ​EM​ ​SUA​ ​MEMORIA.​ ​ALÉM​ ​DE​ ​OXIMETRIA​ ​E​ ​FREQUÊNCIA​ ​DE​ ​PULSO,​ ​MEDEM​
​FLUXO​ ​AÉREO​ ​POR​ ​TERMISTOR,​ ​SOM​ ​RESPIRATÓRIO​ ​E​ ​RONCO​ ​CAPTADOS​ ​POR​ ​MICROFONE,​
​POSIÇÃO​​DO​​CORPO,​ ​MOVIMENTOS​​DO​​CORPO​​E​ ​RESPIRATÓRIOS​​E,​ ​PODEM​​INCLUIR​​EEG,​ ​EOG​​E​
​ECG.​

​TABELA DE PROCEDIMENTOS –​

​GRUPO 09​

​Código SIGTAP​ ​Procedimentos​

​02.09.01.003-7​ ​ENDOSCOPIA DIGESTIVA COM OU SEM BIOPSIA​

​CONSISTE NA AVALIAÇÃO ENDOSCÓPICA PREFERENCIALMENTE DOS TRÊS SEGMENTOS,​
​PODENDO SER UTILIZADA PARA EXAME DE UM OU MAIS SEGMENTOS. PERMITE TAMBÉM​
​REALIZAR VARIAS INTERVENÇÕES DIAGNÓSTICAS E TERAPÊUTICAS COMO OBTENÇÃO DE​
​FRAGMENTOS DE TECIDOS PARA ANALISE (BIOPSIA), EXTRAÇÃO OU EXERESE DE POLIPO,​
​DESTRUIÇÃO DE DILATAÇÃO VASCULAR, DILATAÇÃO DE ESTENOSES, ENTRE OUTRAS.​

​TABELA DE PROCEDIMENTOS –​

​GRUPO 10​

​Código SIGTAP​ ​Procedimentos​

​02.11.05.008-3​

​●​ ​ELETRONEUROMIOGRAFIA (MMII E MMSS) CADA MEMBRO (Máximo 4)​
​●​ ​ELETRONEUROMIOGRAMA (ENMG) COM TESTE DE ESTIMULAÇÃO REPETITIVA​

​TABELA DE PROCEDIMENTOS –​

​GRUPO 11​

​Código SIGTAP​ ​Procedimentos​

​02.03.01.001-9​ ​EXAME CITOPATOLÓGICO CÉRVICO VAGINAL E MICROFLORA​

​CONSISTE NA ANALISE MICROSCÓPICA DE MATERIAL COLETADO DO COLO DO ÚTERO. INDICADO​
​PARA TODAS AS MULHERES COM VIDA SEXUAL ATIVA PARA DIAGNÓSTICO, DAS LESÕES PRE-​
​NEOPLÁSICAS E CÂNCER DO COLO DO ÚTERO.​

​02.03.01.008-6​ ​EXAME CITOPATOLÓGICO CERVICO VAGINAL/MICROFLORA-RASTREAMENTO​

​CONSISTE​ ​NA​ ​ANÁLISE​​MICROSCÓPICA​​DE​​MATERIAL​​COLETADO​​DO​​COLO​​DO​​UTERO.INDICADO​
​PARA​​MULHERES​​COM​​IDADE​​ENTRE​​25​​A​ ​64​​ANOS​​E​​VIDA​​SEXUAL​​ATIVA​​PARA​​O​​RASTREIO​​DAS​
​LESÕES PRÉ-NEOPLÁSICAS E CÂNCER DE COLO DO ÚTERO.​

​02.01.02.007-6​ ​COLETA​ ​DE​ ​MATERIAL​ ​DO​ ​COLO​ ​DO​ ​ÚITERO​ ​PARA​ ​EXAME​ ​MOLECULAR​ ​DE​ ​DETECÇÃO​​DE​



​HPV​

​CONSISTE​​NA​​COLETA​​DE​​MATERIAL​​POR​​PROFISSIONAL​​DA​​SAÚDE​​PARA​​EXAME​​MOLECULAR​​DE​
​DETECÇÃO DE​

​TABELA DE PROCEDIMENTOS –​

​GRUPO 12​

​Código SIGTAP​ ​Procedimentos​

​02.11.04.004-5​ ​HISTEROSCOPIA (DIAGNOSTICA)​

​A​ ​HISTEROSCOPIA​​DIAGNÓSTICA​​É​​O​​EXAME​​REALIZADO​​PARA​​OBSERVAR​​A​​CAVIDADE​​UTERINA​
​E​ ​O​ ​CANAL​ ​CERVICAL.​ ​PODE​ ​SER​ ​REALIZADA​ ​EM​ ​AMBULATÓRIO​​SEM​​O​​USO​​DA​​ANESTESIA​​E​
​SEM​ ​EXIGIR​ ​INTERNAÇÃO.​ ​PERMITE​ ​A​ ​VISUALIZAÇÃO​ ​DIRETA​ ​DO​ ​INTERIOR​ ​DO​ ​ÚTERO,​ ​COM​
​INTRODUÇÃO​​DE​​INSTRUMENTAL​​E​ ​UMA​​ÓTICA​​VIA​​VAGINAL​​QUE​​VARIA​​DE​​1,2MM​​A​​4​​MM​​DE​
​DIÂMETRO.​ ​ATRAVÉS​​DA​​VÍDEOHISTEROSCOPIA,​ ​INTRODUZ-SE​​PELA​​VAGINA​​UMA​​FINA​​ÓPTICA​
​NO​ ​CANAL​ ​UTERINO,​ ​QUE​ ​LEVA​​LUZ​​AO​​SEU​​INTERIOR,​ ​BEM​​COMO​​UM​​GÁS​​(GÁS​​CARBÔNICO)​
​PARA​ ​DISTENDÊ-LA,​ ​TUDO​ ​CONTROLADO​ ​PELO​ ​HISTEROFLATOR​ ​AUTOMÁTICO​ ​QUE​ ​OFERECE​
​PROTEÇÃO​ ​E​ ​SEGURANÇA​ ​QUANTO​ ​À​ ​ABSORÇÃO​ ​DE​ ​CO²​ ​PELA​ ​PACIENTE.​ ​ACOPLA-SE​ ​MICRO​
​CÂMERA​ ​QUE​ ​LEVA​ ​A​ ​IMAGEM​ ​A​ ​UM​ ​MONITOR​ ​QUE​ ​PERMITE​ ​A​ ​VISUALIZAÇÃO​ ​DO​ ​CANAL​
​CERVICAL​ ​E​ ​AS​ ​POSSÍVEIS​ ​PATOLOGIAS.​ ​APÓS​ ​O​ ​EXAME​ ​A​ ​PACIENTE​ ​PODERÁ​ ​RETORNAR​ ​ÀS​
​SUAS​ ​ATIVIDADES​ ​NORMAIS.​ ​O​ ​EXAME​ ​É​ ​FOTOGRAFADO.​ ​INDICAÇÕES​ ​DIAGNÓSTICAS:​
​INFERTILIDADE,​ ​ABORTAMENTO​ ​HABITUAL,​ ​SANGRAMENTO​ ​UTERINO​ ​ANORMAL,​ ​PÓLIPOS,​
​MIOMAS,​ ​ADERÊNCIAS,​ ​ESPESSAMENTO​ ​DO​ ​ENDOMÉTRIO​ ​E​ ​ADENOCARCINOMA​ ​DO​
​ENDOMÉTRIO.​

​TABELA DE PROCEDIMENTOS –​

​GRUPO 13​

​Código SIGTAP​ ​Procedimentos​

​03.09.03.010-2​
​LITOTRIPSIA EXTRACORPOREA (ONDA DE CHOQUE - TRATATAMENTO SUBSEQUENTE EM 1​
​REGIAO RENAL)​

​CONSISTE NO TRATAMENTO SUBSEQÜENTE, COM INTERVALO MÍNIMO DE 10 DIAS DE CLACULOS​
​EM UMA ÁREA DO RIM TRATADA ANTERIORMENTE; INDEPENDENTE DO NÚMERO DE CÁLCULOS​
​EXISTENTES NESTA ÁREA.​

​03.09.03.011-0​
​LITOTRIPSIA EXTRACORPOREA (ONDA DE CHOQUE - TRATATAMENTO SUBSEQUENTE EM 2​
​REGIOES RENAIS)​

​CONSISTE NO TRATAMENTO SUBSEQÜENTE, COM INTERVALO MÍNIMO DE 10 DIAS, DA LITÍASE DE​
​DUAS REGIÕES DISTINTAS DO RIM TRATADAS ANTERIORMENTE, INDEPENDENTE DO NÚMERO DE​
​CÁLCULOS EXISTENTES NESTAS ÁREAS.​

​03.09.03.012-9​
​LITOTRIPSIA EXTRACORPOREA (ONDA DE CHOQUE PARCIAL / COMPLETA EM 1 REGIAO​
​RENAL)​

​CONSISTE NO TRATAMENTO DA LITÍASE EM APENAS UMA REGIÃO DO RIM, INDEPENDENTE DO​
​NÚMERO DE CÁLCULOS EXISTENTES NESTA ÁREA.​

​03.09.03.013-7​ ​LITOTRIPSIA EXTRACORPOREA (ONDA DE CHOQUE PARCIAL / COMPLETA EM 2 REGIOES​



​RENAIS)​

​CONSISTE NO TRATAMENTO SIMULTÂNEO DE CÁLCULOS EM DUAS ÁREAS DISTINTAS DO RIM,​
​INDEPENDENTE DO NÚMERO DE CÁLCULOS EXISTENTES NESTAS ÁREAS.​

​TABELA DE PROCEDIMENTOS –​

​GRUPO 14​

​Código SIGTAP​ ​Procedimentos​

​02.04.01.003-9​ ​RADIOGRAFIA BILATERAL DE ORBITAS (PA + OBLIQUAS + HIRTZ)​

​CONSISTE NA REALIZAÇÃO DE PROCEDIMENTO UTILIZANDO A TÉCNICA DE EXAME DE IMAGEM​
​COM RAIOS X PARA ESTUDO DAS ÓRBITAS UTILIZANDO AS INCIDÊNCIAS ANTERO-POSTERIOR,​
​LATERAL, OBLÍQUAS E DE HIRTZ (SUBMENTOVÉRTICE). EXAME BILATERAL.​

​02.04.01.004-7​ ​RADIOGRAFIA DE ARCADA ZIGOMATICO-MALAR (AP+ OBLIQUAS)​

​CONSISTE NA REALIZAÇÃO DE PROCEDIMENTO UTILIZANDO A TÉCNICA DE EXAME DE IMAGEM​
​COM RAIOS X PARA ESTUDO DA ARCADA ZIGOMÁTICA E MALAR UTILIZANDO AS INCIDÊNCIAS​
​ANTERO-POSTERIOR E OBLÍQUAS.​

​02.04.01.006-3​ ​RADIOGRAFIA DE CAVUM (LATERAL + HIRTZ)​

​CONSISTE NO ESTUDO DO CAVUM , DA ADENOIDE E HIPOFARINGE​

​02.04.01.007-1​ ​RADIOGRAFIA DE CRANIO (PA + LATERAL + OBLÍQUA / BRETTON + HIRTZ)​

​CONSISTE NA REALIZAÇÃO DE PROCEDIMENTO UTILIZANDO A TÉCNICA DE EXAME DE IMAGEM​
​COM RAIOS X PARA ESTUDO DO CRÂNIO UTILIZANDO AS INCIDÊNCIAS ANTERO-POSTERIOR,​
​LATERAL E OBLÍQUAS, BRETTON (SEMI-AXIAL ÂNTERO-POSTERIOR) E HIRTZ​
​(SUBMENTOVÉRTICE) DO CRÂNIO.​

​02.04.01.008-0​ ​RADIOGRAFIA DE CRANIO (PA + LATERAL)​

​CONSISTE NA REALIZAÇÃO DE PROCEDIMENTO UTILIZANDO A TÉCNICA DE EXAME DE IMAGEM​
​COM RAIOS X PARA ESTUDO DO CRÂNIO UTILIZANDO AS INCIDÊNCIAS POSTERO-ANTERIOR E​
​LATERAL DO CRÂNIO.​

​02.04.01.010-1​ ​RADIOGRAFIA DE MASTOIDE / ROCHEDOS (BILATERAL)​

​CONSISTE NA REALIZAÇÃO DE PROCEDIMENTO UTILIZANDO A TÉCNICA DE EXAME DE IMAGEM​
​COM RAIOS X PARA ESTUDO DA MASTÓIDE E ROCHEDOS, BILATERALMENTE​

​02.04.01.011-0​ ​RADIOGRAFIA DE MAXILAR (PA + OBLIQUA)​

​CONSISTE NA REALIZAÇÃO DE PROCEDIMENTO UTILIZANDO A TÉCNICA DE EXAME DE IMAGEM​
​COM RAIOS X PARA ESTUDO DO MAXILAR UTILIZANDO AS INCIDÊNCIAS ANTERO-POSTERIOR E​
​OBLÍQUA.​

​02.04.01.013-6​ ​RADIOGRAFIA DE REGIAO ORBITARIA (LOCALIZACAO DE CORPO ESTRANHO)​

​CONSISTE NA REALIZAÇÃO DE PROCEDIMENTO UTILIZANDO A TÉCNICA DE EXAME DE IMAGEM​
​COM RAIOS X PARA ESTUDO DA ÓRBITA UTILIZANDO AS INCIDÊNCIAS ANTERO-POSTERIOR,​
​LATERAL, OBLÍQUAS E DE HIRTZ (SUBMENTOVÉRTICE) PARA SUBSIDIAR A LOCALIZAÇÃO DE​
​UM CORPO ESTRANHO. EXAME UNILATERAL.​

​02.04.01.014-4​ ​RADIOGRAFIA DE SEIOS DA FACE (FN + MN + LATERAL + HIRTZ)​

​CONSISTE NA REALIZAÇÃO DE PROCEDIMENTO UTILIZANDO A TÉCNICA DE EXAME DE IMAGEM​



​COM RAIOS X PARA DE SEIOS DA FACE UTILIZANDO AS INCIDÊNCIAS PA EM FRONTO-NASO, PA​
​EM MENTO-NASO, PERFIL E HIRTZ (SUBMENTO VÉRTICE) COM ESPECIAL INTERESSE NOS​
​SEIOS PARANASAIS, ALÉM DE OUTRAS INDICAÇÕES.​

​02.04.01.015-2​ ​RADIOGRAFIA DE SELA TURSICA (PA + LATERAL + BRETTON)​

​CONSISTE NA REALIZAÇÃO DE PROCEDIMENTO UTILIZANDO A TÉCNICA DE EXAME DE IMAGEM​
​COM RAIOS X PARA ESTUDO DA SELA TURSICA UTILIZANDO AS INCIDÊNCIAS​
​ANTERO-POSTERIOR, PERFIL E BRETTON (SEMI-AXIAL ÂNTERO-POSTERIOR).​

​02.04.01.012-8​ ​RADIOGRAFIA DE OSSOS DA FACE (MN + LATERAL + HIRTZ)​

​CONSISTE NA REALIZAÇÃO DE PROCEDIMENTO UTILIZANDO A TÉCNICA DE EXAME DE IMAGEM​
​COM RAIOS X PARA ESTUDO DOS OSSOS DA FACE UTILIZANDO AS INCIDÊNCIAS NAS POSIÇÕES​
​PÓSTERO-ANTERIOR EM MENTO-NASO, PERFIL E HIRTZ (SUBMENTOVÉRTICE)​

​02.04.01.005-5​ ​RADIOGRAFIA DE ARTICULACAO TEMPORO-MANDIBULAR BILATERAL​

​CONSISTE NA RADIOGRAFIA LOCALIZADA DE AMBAS AS ATM COM A BOCA ABERTA E FECHADA​

​02.04.02.012-3​ ​RADIOGRAFIA DE REGIAO SACRO-COCCIGEA​

​CONSISTE​​NA​​REALIZAÇÃO​​DE​​PROCEDIMENTO​​UTILIZANDO​​A​​TÉCNICA​​DE​​EXAME​​DE​​IMAGEM​
​COM​ ​RAIOS​ ​X​ ​EM​ ​UMA​ ​REGIÃO​ ​DO​​CORPO​​HUMANO.​ ​UM​​FEIXE​​HETEROGÊNEO​​DE​​RAIOS​​X​ ​É​
​PRODUZIDO​ ​POR​ ​UM​ ​GERADOR​ ​E​ ​PROJETADO​ ​SOBRE​ ​UM​ ​OBJETO.​ ​A​ ​DENSIDADE​ ​E​ ​A​
​COMPOSIÇÃO​​DE​​CADA​​ÁREA​​DETERMINA​​A​ ​QUANTIDADE​​DE​​RAIOS​​X​​ABSORVIDA.​​OS​​RAIOS​​X​
​QUE​ ​ATRAVESSAM​ ​SÃO​ ​CAPTURADOS​ ​ATRÁS​ ​DO​ ​OBJETO​ ​POR​ ​UM​ ​DETECTOR​ ​(SEJA​ ​FILME​
​FOTOGRÁFICO​ ​OU​ ​DETECTOR​ ​DIGITAL).​ ​PRODUZ-SE​ ​ENTÃO​ ​UMA​ ​REPRESENTAÇÃO​ ​EM​ ​DUAS​
​DIMENSÕES​ ​DE​ ​TODAS​ ​AS​ ​ESTRUTURAS​ ​SUPERPOSTAS.​ ​O​ ​FEIXE​ ​DE​ ​RAIOS​ ​X,​ ​TRANSMITIDO​
​ATRAVÉS​​DO​​PACIENTE,​ ​IMPRESSIONA​​O​​FILME​​RADIOGRÁFICO,​ ​O​ ​QUAL,​ ​UMA​​VEZ​​REVELADO,​
​PROPORCIONA​ ​UMA​ ​IMAGEM​ ​QUE​ ​PERMITE​ ​DISTINGUIR​ ​ESTRUTURAS​ ​E​ ​TECIDOS​ ​COM​
​PROPRIEDADES DIFERENCIADAS DA REGIÃO SACRO-COCCÍGEA.​

​02.04.02.004-2​ ​RADIOGRAFIA DE COLUNA CERVICAL (AP + LATERAL + TO / FLEXAO)​

​CONSISTE​​NA​​REALIZAÇÃO​​DE​​PROCEDIMENTO​​UTILIZANDO​​A​​TÉCNICA​​DE​​EXAME​​DE​​IMAGEM​
​COM​ ​RAIOS​ ​X​ ​EM​ ​UMA​ ​REGIÃO​ ​DO​​CORPO​​HUMANO.​ ​UM​​FEIXE​​HETEROGÊNEO​​DE​​RAIOS​​X​ ​É​
​PRODUZIDO​ ​POR​ ​UM​ ​GERADOR​ ​E​ ​PROJETADO​ ​SOBRE​ ​UM​ ​OBJETO.​ ​A​ ​DENSIDADE​ ​E​ ​A​
​COMPOSIÇÃO​​DE​​CADA​​ÁREA​​DETERMINA​​A​ ​QUANTIDADE​​DE​​RAIOS​​X​​ABSORVIDA.​​OS​​RAIOS​​X​
​QUE​ ​ATRAVESSAM​ ​SÃO​ ​CAPTURADOS​ ​ATRÁS​ ​DO​ ​OBJETO​ ​POR​ ​UM​ ​DETECTOR​ ​(SEJA​ ​FILME​
​FOTOGRÁFICO​ ​OU​ ​DETECTOR​ ​DIGITAL).​ ​PRODUZ-SE​ ​ENTÃO​ ​UMA​ ​REPRESENTAÇÃO​ ​EM​ ​DUAS​
​DIMENSÕES​ ​DE​ ​TODAS​ ​AS​ ​ESTRUTURAS​ ​SUPERPOSTAS.​ ​O​ ​FEIXE​ ​DE​ ​RAIOS​ ​X,​ ​TRANSMITIDO​
​ATRAVÉS​​DO​​PACIENTE,​ ​IMPRESSIONA​​O​​FILME​​RADIOGRÁFICO,​ ​O​ ​QUAL,​ ​UMA​​VEZ​​REVELADO,​
​PROPORCIONA​ ​UMA​ ​IMAGEM​ ​QUE​ ​PERMITE​ ​DISTINGUIR​ ​ESTRUTURAS​ ​E​ ​TECIDOS​ ​COM​
​PROPRIEDADES​ ​DIFERENCIADAS.INCLUI​ ​AS​ ​POSIÇÕES​ ​OU​ ​INCIDÊNCIAS​ ​ANTERO-POSTERIOR,​
​LATERAL E TORAX FLEXÃO DA COLUNA CERVICAL.​

​02.04.02.003-4​ ​RADIOGRAFIA DE COLUNA CERVICAL (AP + LATERAL + TO + OBLIQUAS)​

​CONSISTE​​NA​​REALIZAÇÃO​​DE​​PROCEDIMENTO​​UTILIZANDO​​A​​TÉCNICA​​DE​​EXAME​​DE​​IMAGEM​
​COM​ ​RAIOS​ ​X​ ​EM​ ​UMA​ ​REGIÃO​ ​DO​​CORPO​​HUMANO.​ ​UM​​FEIXE​​HETEROGÊNEO​​DE​​RAIOS​​X​ ​É​
​PRODUZIDO​ ​POR​ ​UM​ ​GERADOR​ ​E​ ​PROJETADO​ ​SOBRE​ ​UM​ ​OBJETO.​ ​A​ ​DENSIDADE​ ​E​ ​A​
​COMPOSIÇÃO​​DE​​CADA​​ÁREA​​DETERMINA​​A​ ​QUANTIDADE​​DE​​RAIOS​​X​​ABSORVIDA.​​OS​​RAIOS​​X​
​QUE​ ​ATRAVESSAM​ ​SÃO​ ​CAPTURADOS​ ​ATRÁS​ ​DO​ ​OBJETO​ ​POR​ ​UM​ ​DETECTOR​ ​(SEJA​ ​FILME​
​FOTOGRÁFICO​ ​OU​ ​DETECTOR​ ​DIGITAL).​ ​PRODUZ-SE​ ​ENTÃO​ ​UMA​ ​REPRESENTAÇÃO​ ​EM​ ​DUAS​
​DIMENSÕES​ ​DE​ ​TODAS​ ​AS​ ​ESTRUTURAS​ ​SUPERPOSTAS.​ ​O​ ​FEIXE​ ​DE​ ​RAIOS​ ​X,​ ​TRANSMITIDO​
​ATRAVÉS​​DO​​PACIENTE,​ ​IMPRESSIONA​​O​​FILME​​RADIOGRÁFICO,​ ​O​ ​QUAL,​ ​UMA​​VEZ​​REVELADO,​
​PROPORCIONA​ ​UMA​ ​IMAGEM​ ​QUE​ ​PERMITE​ ​DISTINGUIR​ ​ESTRUTURAS​ ​E​ ​TECIDOS​ ​COM​
​PROPRIEDADES​ ​DIFERENCIADAS.​ ​NESTE​ ​CASO,​ ​INCLUI​ ​AS​ ​POSIÇÕES​ ​OU​ ​INCIDÊNCIAS​
​ANTERO-POSTERIOR, LATERAL E OBLÍQUAS DA COLUNA VERTEBRAL.​

​02.04.02.005-0​ ​RADIOGRAFIA DE COLUNA CERVICAL FUNCIONAL / DINAMICA​



​CONSISTE NA REALIZAÇÃO DE PROCEDIMENTO UTILIZANDO A TÉCNICA DE EXAME DE IMAGEM​
​COM RAIOS X EM UMA REGIÃO DO CORPO HUMANO. UM FEIXE HETEROGÊNEO DE RAIOS X É​
​PRODUZIDO POR UM GERADOR E PROJETADO SOBRE UM OBJETO. A DENSIDADE E A​
​COMPOSIÇÃO DE CADA ÁREA DETERMINA A QUANTIDADE DE RAIOS X ABSORVIDA. OS RAIOS X​
​QUE ATRAVESSAM SÃO CAPTURADOS ATRÁS DO OBJETO POR UM DETECTOR (SEJA FILME​
​FOTOGRÁFICO OU DETECTOR DIGITAL). PRODUZ-SE ENTÃO UMA REPRESENTAÇÃO EM DUAS​
​DIMENSÕES DE TODAS AS ESTRUTURAS SUPERPOSTAS. O FEIXE DE RAIOS X, TRANSMITIDO​
​ATRAVÉS DO PACIENTE, IMPRESSIONA O FILME RADIOGRÁFICO, O QUAL, UMA VEZ REVELADO,​
​PROPORCIONA UMA IMAGEM QUE PERMITE DISTINGUIR ESTRUTURAS E TECIDOS COM​
​PROPRIEDADES DIFERENCIADAS. COM AS MANOBRAS DE FLEXÃO E EXTENSÃO DA COLUNA​
​CERVICAL​

​02.04.02.006-9​ ​RADIOGRAFIA DE COLUNA LOMBO-SACRA​

​CONSISTE NA REALIZAÇÃO DE PROCEDIMENTO UTILIZANDO A TÉCNICA DE EXAME DE IMAGEM​
​COM RAIOS X EM UMA REGIÃO DO CORPO HUMANO. UM FEIXE HETEROGÊNEO DE RAIOS X É​
​PRODUZIDO POR UM GERADOR E PROJETADO SOBRE UM OBJETO. A DENSIDADE E A​
​COMPOSIÇÃO DE CADA ÁREA DETERMINA A QUANTIDADE DE RAIOS X ABSORVIDA. OS RAIOS X​
​QUE ATRAVESSAM SÃO CAPTURADOS ATRÁS DO OBJETO POR UM DETECTOR (SEJA FILME​
​FOTOGRÁFICO OU DETECTOR DIGITAL). PRODUZ-SE ENTÃO UMA REPRESENTAÇÃO EM DUAS​
​DIMENSÕES DE TODAS AS ESTRUTURAS SUPERPOSTAS. O FEIXE DE RAIOS X, TRANSMITIDO​
​ATRAVÉS DO PACIENTE, IMPRESSIONA O FILME RADIOGRÁFICO, O QUAL, UMA VEZ REVELADO,​
​PROPORCIONA UMA IMAGEM QUE PERMITE DISTINGUIR ESTRUTURAS E TECIDOS COM​
​PROPRIEDADES DIFERENCIADAS. NESTE CASO DA COLUNA LOMBO SACRA.​

​02.04.02.007-7​ ​RADIOGRAFIA DE COLUNA LOMBO-SACRA (C/ OBLIQUAS)​

​CONSISTE NA REALIZAÇÃO DE PROCEDIMENTO UTILIZANDO A TÉCNICA DE EXAME DE IMAGEM​
​COM RAIOS X EM UMA REGIÃO DO CORPO HUMANO. UM FEIXE HETEROGÊNEO DE RAIOS X É​
​PRODUZIDO POR UM GERADOR E PROJETADO SOBRE UM OBJETO. A DENSIDADE E A​
​COMPOSIÇÃO DE CADA ÁREA DETERMINA A QUANTIDADE DE RAIOS X ABSORVIDA. OS RAIOS X​
​QUE ATRAVESSAM SÃO CAPTURADOS ATRÁS DO OBJETO POR UM DETECTOR (SEJA FILME​
​FOTOGRÁFICO OU DETECTOR DIGITAL). PRODUZ-SE ENTÃO UMA REPRESENTAÇÃO EM DUAS​
​DIMENSÕES DE TODAS AS ESTRUTURAS SUPERPOSTAS. O FEIXE DE RAIOS X, TRANSMITIDO​
​ATRAVÉS DO PACIENTE, IMPRESSIONA O FILME RADIOGRÁFICO, O QUAL, UMA VEZ REVELADO,​
​PROPORCIONA UMA IMAGEM QUE PERMITE DISTINGUIR ESTRUTURAS E TECIDOS COM​
​PROPRIEDADES DIFERENCIADAS. COM AS POSIÇÕES OBLÍQUOAS DA COLUNA LOMBO SACRA.​

​02.04.02.008-5​ ​RADIOGRAFIA DE COLUNA LOMBO-SACRA FUNCIONAL / DINAMICA​

​CONSISTE NA REALIZAÇÃO DE PROCEDIMENTO UTILIZANDO A TÉCNICA DE EXAME DE IMAGEM​
​COM RAIOS X EM UMA REGIÃO DO CORPO HUMANO. UM FEIXE HETEROGÊNEO DE RAIOS X É​
​PRODUZIDO POR UM GERADOR E PROJETADO SOBRE UM OBJETO. A DENSIDADE E A​
​COMPOSIÇÃO DE CADA ÁREA DETERMINA A QUANTIDADE DE RAIOS X ABSORVIDA. OS RAIOS X​
​QUE ATRAVESSAM SÃO CAPTURADOS ATRÁS DO OBJETO POR UM DETECTOR (SEJA FILME​
​FOTOGRÁFICO OU DETECTOR DIGITAL). PRODUZ-SE ENTÃO UMA REPRESENTAÇÃO EM DUAS​
​DIMENSÕES DE TODAS AS ESTRUTURAS SUPERPOSTAS. O FEIXE DE RAIOS X, TRANSMITIDO​
​ATRAVÉS DO PACIENTE, IMPRESSIONA O FILME RADIOGRÁFICO, O QUAL, UMA VEZ REVELADO,​
​PROPORCIONA UMA IMAGEM QUE PERMITE DISTINGUIR ESTRUTURAS E TECIDOS COM​
​PROPRIEDADES DIFERENCIADAS.COM AS MANOBRAS DE FLEXÃO E EXTENSÃO DA COLUNA​
​LOMBO SACRA.​

​02.04.02.009-3​ ​RADIOGRAFIA DE COLUNA TORACICA (AP + LATERAL)​

​CONSISTE NA REALIZAÇÃO DE PROCEDIMENTO UTILIZANDO A TÉCNICA DE EXAME DE IMAGEM​
​COM RAIOS X EM UMA REGIÃO DO CORPO HUMANO. UM FEIXE HETEROGÊNEO DE RAIOS X É​
​PRODUZIDO POR UM GERADOR E PROJETADO SOBRE UM OBJETO. A DENSIDADE E A​
​COMPOSIÇÃO DE CADA ÁREA DETERMINA A QUANTIDADE DE RAIOS X ABSORVIDA. OS RAIOS X​
​QUE ATRAVESSAM SÃO CAPTURADOS ATRÁS DO OBJETO POR UM DETECTOR (SEJA FILME​
​FOTOGRÁFICO OU DETECTOR DIGITAL). PRODUZ-SE ENTÃO UMA REPRESENTAÇÃO EM DUAS​



​DIMENSÕES DE TODAS AS ESTRUTURAS SUPERPOSTAS. O FEIXE DE RAIOS X, TRANSMITIDO​
​ATRAVÉS DO PACIENTE, IMPRESSIONA O FILME RADIOGRÁFICO, O QUAL, UMA VEZ REVELADO,​
​PROPORCIONA UMA IMAGEM QUE PERMITE DISTINGUIR ESTRUTURAS E TECIDOS COM​
​PROPRIEDADES DIFERENCIADAS. COM AS INCIDÊNCIAS ANTERO-POSTERIOR E LATERAL DA​
​COLUNA TORÁCICA.​

​02.04.02.010-7​ ​RADIOGRAFIA DE COLUNA TORACO-LOMBAR​

​CONSISTE NA REALIZAÇÃO DE PROCEDIMENTO UTILIZANDO A TÉCNICA DE EXAME DE IMAGEM​
​COM RAIOS X EM UMA REGIÃO DO CORPO HUMANO. UM FEIXE HETEROGÊNEO DE RAIOS X É​
​PRODUZIDO POR UM GERADOR E PROJETADO SOBRE UM OBJETO. A DENSIDADE E A​
​COMPOSIÇÃO DE CADA ÁREA DETERMINA A QUANTIDADE DE RAIOS X ABSORVIDA. OS RAIOS X​
​QUE ATRAVESSAM SÃO CAPTURADOS ATRÁS DO OBJETO POR UM DETECTOR (SEJA FILME​
​FOTOGRÁFICO OU DETECTOR DIGITAL). PRODUZ-SE ENTÃO UMA REPRESENTAÇÃO EM DUAS​
​DIMENSÕES DE TODAS AS ESTRUTURAS SUPERPOSTAS. O FEIXE DE RAIOS X, TRANSMITIDO​
​ATRAVÉS DO PACIENTE, IMPRESSIONA O FILME RADIOGRÁFICO, O QUAL, UMA VEZ REVELADO,​
​PROPORCIONA UMA IMAGEM QUE PERMITE DISTINGUIR ESTRUTURAS E TECIDOS COM​
​PROPRIEDADES DIFERENCIADAS DA COLUNA TORACO-LOMBAR.​

​02.04.02.011-5​ ​RADIOGRAFIA DE COLUNA TORACO-LOMBAR DINAMICA​

​CONSISTE NA REALIZAÇÃO DE PROCEDIMENTO UTILIZANDO A TÉCNICA DE EXAME DE IMAGEM​
​COM RAIOS X EM UMA REGIÃO DO CORPO HUMANO. UM FEIXE HETEROGÊNEO DE RAIOS X É​
​PRODUZIDO POR UM GERADOR E PROJETADO SOBRE UM OBJETO. A DENSIDADE E A​
​COMPOSIÇÃO DE CADA ÁREA DETERMINA A QUANTIDADE DE RAIOS X ABSORVIDA. OS RAIOS X​
​QUE ATRAVESSAM SÃO CAPTURADOS ATRÁS DO OBJETO POR UM DETECTOR (SEJA FILME​
​FOTOGRÁFICO OU DETECTOR DIGITAL). PRODUZ-SE ENTÃO UMA REPRESENTAÇÃO EM DUAS​
​DIMENSÕES DE TODAS AS ESTRUTURAS SUPERPOSTAS. O FEIXE DE RAIOS X, TRANSMITIDO​
​ATRAVÉS DO PACIENTE, IMPRESSIONA O FILME RADIOGRÁFICO, O QUAL, UMA VEZ REVELADO,​
​PROPORCIONA UMA IMAGEM QUE PERMITE DISTINGUIR ESTRUTURAS E TECIDOS COM​
​PROPRIEDADES DIFERENCIADAS. COM MANOBRAS DE FLEXÃO E EXTENSÃO DA COLUNA​
​TORACO-LOMBAR.​

​02.04.02.013-1​
​RADIOGRAFIA PANORAMICA DE COLUNA TOTAL- TELESPONDILOGRAFIA ( P/​
​ESCOLIOSE)​

​CONSISTE​​NA​​REALIZAÇÃO​​DE​​PROCEDIMENTO​​UTILIZANDO​​A​​TÉCNICA​​DE​​EXAME​​DE​​IMAGEM​
​COM​ ​RAIOS​ ​X​ ​EM​ ​UMA​ ​REGIÃO​ ​DO​​CORPO​​HUMANO.​ ​UM​​FEIXE​​HETEROGÊNEO​​DE​​RAIOS​​X​ ​É​
​PRODUZIDO​ ​POR​ ​UM​ ​GERADOR​ ​E​ ​PROJETADO​ ​SOBRE​ ​UM​ ​OBJETO.​ ​A​ ​DENSIDADE​ ​E​ ​A​
​COMPOSIÇÃO​​DE​​CADA​​ÁREA​​DETERMINA​​A​ ​QUANTIDADE​​DE​​RAIOS​​X​​ABSORVIDA.​​OS​​RAIOS​​X​
​QUE​ ​ATRAVESSAM​ ​SÃO​ ​CAPTURADOS​ ​ATRÁS​ ​DO​ ​OBJETO​ ​POR​ ​UM​ ​DETECTOR​ ​(SEJA​ ​FILME​
​FOTOGRÁFICO​ ​OU​ ​DETECTOR​ ​DIGITAL).​ ​PRODUZ-SE​ ​ENTÃO​ ​UMA​ ​REPRESENTAÇÃO​ ​EM​ ​DUAS​
​DIMENSÕES​ ​DE​ ​TODAS​ ​AS​ ​ESTRUTURAS​ ​SUPERPOSTAS.​ ​O​ ​FEIXE​ ​DE​ ​RAIOS​ ​X,​ ​TRANSMITIDO​
​ATRAVÉS​​DO​​PACIENTE,​ ​IMPRESSIONA​​O​​FILME​​RADIOGRÁFICO,​ ​O​ ​QUAL,​ ​UMA​​VEZ​​REVELADO,​
​PROPORCIONA​ ​UMA​ ​IMAGEM​ ​QUE​ ​PERMITE​ ​DISTINGUIR​ ​ESTRUTURAS​ ​E​ ​TECIDOS​ ​COM​
​PROPRIEDADES​ ​DIFERENCIADAS​ ​DE​ ​TODA​ ​A​ ​COLUNA​ ​VERTEBRAL​ ​DESDE​ ​A​ ​CERVICAL​​ATÉ​​O​
​COX​

​02.04.03.006-4​ ​RADIOGRAFIA DE CORACAO E VASOS DA BASE (PA + LATERAL)​

​CONSISTE NA REALIZAÇÃO DE PROCEDIMENTO UTILIZANDO A TÉCNICA DE EXAME DE IMAGEM​
​COM RAIOS X EM UMA REGIÃO DO CORPO HUMANO. UM FEIXE HETEROGÊNEO DE RAIOS X É​
​PRODUZIDO POR UM GERADOR E PROJETADO SOBRE UM OBJETO. A DENSIDADE E A​
​COMPOSIÇÃO DE CADA ÁREA DETERMINA A QUANTIDADE DE RAIOS X ABSORVIDA. OS RAIOS X​
​QUE ATRAVESSAM SÃO CAPTURADOS ATRÁS DO OBJETO POR UM DETECTOR (SEJA FILME​
​FOTOGRÁFICO OU DETECTOR DIGITAL). PRODUZ-SE ENTÃO UMA REPRESENTAÇÃO EM DUAS​
​DIMENSÕES DE TODAS AS ESTRUTURAS SUPERPOSTAS. O FEIXE DE RAIOS X, TRANSMITIDO​
​ATRAVÉS DO PACIENTE, IMPRESSIONA O FILME RADIOGRÁFICO, O QUAL, UMA VEZ REVELADO,​
​PROPORCIONA UMA IMAGEM QUE PERMITE DISTINGUIR ESTRUTURAS E TECIDOS COM​
​PROPRIEDADES DIFERENCIADAS DO CORAÇÃO E DOS GRANDES VASOS DA BASE NAS POSIÇÕES​



​ANTERO POSTERIOR E LATERAL.​

​02.04.03.007-2​ ​RADIOGRAFIA DE CORACAO E VASOS DA BASE (PA + LATERAL + OBLIQUA)​

​CONSISTE​​NA​​REALIZAÇÃO​​DE​​PROCEDIMENTO​​UTILIZANDO​​A​​TÉCNICA​​DE​​EXAME​​DE​​IMAGEM​
​COM​ ​RAIOS​ ​X​ ​EM​ ​UMA​ ​REGIÃO​ ​DO​​CORPO​​HUMANO.​ ​UM​​FEIXE​​HETEROGÊNEO​​DE​​RAIOS​​X​ ​É​
​PRODUZIDO​ ​POR​ ​UM​ ​GERADOR​ ​E​ ​PROJETADO​ ​SOBRE​ ​UM​ ​OBJETO.​ ​A​ ​DENSIDADE​ ​E​ ​A​
​COMPOSIÇÃO​​DE​​CADA​​ÁREA​​DETERMINA​​A​ ​QUANTIDADE​​DE​​RAIOS​​X​​ABSORVIDA.​​OS​​RAIOS​​X​
​QUE​ ​ATRAVESSAM​ ​SÃO​ ​CAPTURADOS​ ​ATRÁS​ ​DO​ ​OBJETO​ ​POR​ ​UM​ ​DETECTOR​ ​(SEJA​ ​FILME​
​FOTOGRÁFICO​ ​OU​ ​DETECTOR​ ​DIGITAL).​ ​PRODUZ-SE​ ​ENTÃO​ ​UMA​ ​REPRESENTAÇÃO​ ​EM​ ​DUAS​
​DIMENSÕES​ ​DE​ ​TODAS​ ​AS​ ​ESTRUTURAS​ ​SUPERPOSTAS.​ ​O​ ​FEIXE​ ​DE​ ​RAIOS​ ​X,​ ​TRANSMITIDO​
​ATRAVÉS​​DO​​PACIENTE,​ ​IMPRESSIONA​​O​​FILME​​RADIOGRÁFICO,​ ​O​ ​QUAL,​ ​UMA​​VEZ​​REVELADO,​
​PROPORCIONA​ ​UMA​ ​IMAGEM​ ​QUE​ ​PERMITE​ ​DISTINGUIR​ ​ESTRUTURAS​ ​E​ ​TECIDOS​ ​COM​
​PROPRIEDADES​ ​DIFERENCIADAS​ ​DE​ ​TODA​ ​A​ ​COLUNA​ ​VERTEBRAL​ ​DESDE​ ​A​ ​CERVICAL​​ATÉ​​O​
​COX.​

​02.04.03.007-2​ ​RADIOGRAFIA DE COSTELAS (POR HEMITORAX)​

​CONSISTE​​NA​​REALIZAÇÃO​​DE​​PROCEDIMENTO​​UTILIZANDO​​A​​TÉCNICA​​DE​​EXAME​​DE​​IMAGEM​
​COM​ ​RAIOS​ ​X​ ​EM​ ​UMA​ ​REGIÃO​ ​DO​​CORPO​​HUMANO.​ ​UM​​FEIXE​​HETEROGÊNEO​​DE​​RAIOS​​X​ ​É​
​PRODUZIDO​ ​POR​ ​UM​ ​GERADOR​ ​E​ ​PROJETADO​ ​SOBRE​ ​UM​ ​OBJETO.​ ​A​ ​DENSIDADE​ ​E​ ​A​
​COMPOSIÇÃO​​DE​​CADA​​ÁREA​​DETERMINA​​A​ ​QUANTIDADE​​DE​​RAIOS​​X​​ABSORVIDA.​​OS​​RAIOS​​X​
​QUE​ ​ATRAVESSAM​ ​SÃO​ ​CAPTURADOS​ ​ATRÁS​ ​DO​ ​OBJETO​ ​POR​ ​UM​ ​DETECTOR​ ​(SEJA​ ​FILME​
​FOTOGRÁFICO​ ​OU​ ​DETECTOR​ ​DIGITAL).​ ​PRODUZ-SE​ ​ENTÃO​ ​UMA​ ​REPRESENTAÇÃO​ ​EM​ ​DUAS​
​DIMENSÕES​ ​DE​ ​TODAS​ ​AS​ ​ESTRUTURAS​ ​SUPERPOSTAS.​ ​O​ ​FEIXE​ ​DE​ ​RAIOS​ ​X,​ ​TRANSMITIDO​
​ATRAVÉS​​DO​​PACIENTE,​ ​IMPRESSIONA​​O​​FILME​​RADIOGRÁFICO,​ ​O​ ​QUAL,​ ​UMA​​VEZ​​REVELADO,​
​PROPORCIONA​ ​UMA​ ​IMAGEM​ ​QUE​ ​PERMITE​ ​DISTINGUIR​ ​ESTRUTURAS​ ​E​ ​TECIDOS​ ​COM​
​PROPRIEDADES​ ​DIFERENCIADAS​ ​DE​ ​TODA​ ​A​ ​COLUNA​ ​VERTEBRAL​ ​DESDE​ ​A​ ​CERVICAL​​ATÉ​​O​
​COX.​

​02.04.03.009-9​ ​RADIOGRAFIA DE ESTERNO​

​CONSISTE​​NA​​REALIZAÇÃO​​DE​​PROCEDIMENTO​​UTILIZANDO​​A​​TÉCNICA​​DE​​EXAME​​DE​​IMAGEM​
​COM​ ​RAIOS​ ​X​ ​EM​ ​UMA​ ​REGIÃO​ ​DO​​CORPO​​HUMANO.​ ​UM​​FEIXE​​HETEROGÊNEO​​DE​​RAIOS​​X​ ​É​
​PRODUZIDO​ ​POR​ ​UM​ ​GERADOR​ ​E​ ​PROJETADO​ ​SOBRE​ ​UM​ ​OBJETO.​ ​A​ ​DENSIDADE​ ​E​ ​A​
​COMPOSIÇÃO​​DE​​CADA​​ÁREA​​DETERMINA​​A​ ​QUANTIDADE​​DE​​RAIOS​​X​​ABSORVIDA.​​OS​​RAIOS​​X​
​QUE​ ​ATRAVESSAM​ ​SÃO​ ​CAPTURADOS​ ​ATRÁS​ ​DO​ ​OBJETO​ ​POR​ ​UM​ ​DETECTOR​ ​(SEJA​ ​FILME​
​FOTOGRÁFICO​ ​OU​ ​DETECTOR​ ​DIGITAL).​ ​PRODUZ-SE​ ​ENTÃO​ ​UMA​ ​REPRESENTAÇÃO​ ​EM​ ​DUAS​
​DIMENSÕES​ ​DE​ ​TODAS​ ​AS​ ​ESTRUTURAS​ ​SUPERPOSTAS.​ ​O​ ​FEIXE​ ​DE​ ​RAIOS​ ​X,​ ​TRANSMITIDO​
​ATRAVÉS​​DO​​PACIENTE,​ ​IMPRESSIONA​​O​​FILME​​RADIOGRÁFICO,​ ​O​ ​QUAL,​ ​UMA​​VEZ​​REVELADO,​
​PROPORCIONA​ ​UMA​ ​IMAGEM​ ​QUE​ ​PERMITE​ ​DISTINGUIR​ ​ESTRUTURAS​ ​E​ ​TECIDOS​ ​COM​
​PROPRIEDADES DIFERENCIADAS DO OSSO ESTERNO.​

​02.04.03.010-2​ ​RADIOGRAFIA DE MEDIASTINO (PA E PERFIL)​

​CONSISTE​​NA​​REALIZAÇÃO​​DE​​PROCEDIMENTO​​UTILIZANDO​​A​​TÉCNICA​​DE​​EXAME​​DE​​IMAGEM​
​COM​ ​RAIOS​ ​X​ ​EM​ ​UMA​ ​REGIÃO​ ​DO​​CORPO​​HUMANO.​ ​UM​​FEIXE​​HETEROGÊNEO​​DE​​RAIOS​​X​ ​É​
​PRODUZIDO​ ​POR​ ​UM​ ​GERADOR​ ​E​ ​PROJETADO​ ​SOBRE​ ​UM​ ​OBJETO.​ ​A​ ​DENSIDADE​ ​E​ ​A​
​COMPOSIÇÃO​​DE​​CADA​​ÁREA​​DETERMINA​​A​ ​QUANTIDADE​​DE​​RAIOS​​X​​ABSORVIDA.​​OS​​RAIOS​​X​
​QUE​ ​ATRAVESSAM​ ​SÃO​ ​CAPTURADOS​ ​ATRÁS​ ​DO​ ​OBJETO​ ​POR​ ​UM​ ​DETECTOR​ ​(SEJA​ ​FILME​
​FOTOGRÁFICO​ ​OU​ ​DETECTOR​ ​DIGITAL).​ ​PRODUZ-SE​ ​ENTÃO​ ​UMA​ ​REPRESENTAÇÃO​ ​EM​ ​DUAS​
​DIMENSÕES​ ​DE​ ​TODAS​ ​AS​ ​ESTRUTURAS​ ​SUPERPOSTAS.​ ​O​ ​FEIXE​ ​DE​ ​RAIOS​ ​X,​ ​TRANSMITIDO​
​ATRAVÉS​​DO​​PACIENTE,​ ​IMPRESSIONA​​O​​FILME​​RADIOGRÁFICO,​ ​O​ ​QUAL,​ ​UMA​​VEZ​​REVELADO,​
​PROPORCIONA​ ​UMA​ ​IMAGEM​ ​QUE​ ​PERMITE​ ​DISTINGUIR​ ​ESTRUTURAS​ ​E​ ​TECIDOS​ ​COM​
​PROPRIEDADES​ ​DIFERENCIADAS​ ​DA​ ​REGIÃO​ ​DO​ ​MEDIASTINO​ ​NAS​ ​POSIÇÕES​ ​ANTERO​
​POSTERIOR E PERFIL.​

​02.04.03.012-9​ ​RADIOGRAFIA DE TORAX (APICO-LORDORTICA)​

​CONSISTE​​NA​​REALIZAÇÃO​​DE​​PROCEDIMENTO​​UTILIZANDO​​A​​TÉCNICA​​DE​​EXAME​​DE​​IMAGEM​
​COM​ ​RAIOS​ ​X​ ​EM​ ​UMA​ ​REGIÃO​ ​DO​​CORPO​​HUMANO.​ ​UM​​FEIXE​​HETEROGÊNEO​​DE​​RAIOS​​X​ ​É​



​PRODUZIDO​ ​POR​ ​UM​ ​GERADOR​ ​E​ ​PROJETADO​ ​SOBRE​ ​UM​ ​OBJETO.​ ​A​ ​DENSIDADE​ ​E​ ​A​
​COMPOSIÇÃO​​DE​​CADA​​ÁREA​​DETERMINA​​A​ ​QUANTIDADE​​DE​​RAIOS​​X​​ABSORVIDA.​​OS​​RAIOS​​X​
​QUE​ ​ATRAVESSAM​ ​SÃO​ ​CAPTURADOS​ ​ATRÁS​ ​DO​ ​OBJETO​ ​POR​ ​UM​ ​DETECTOR​ ​(SEJA​ ​FILME​
​FOTOGRÁFICO​ ​OU​ ​DETECTOR​ ​DIGITAL).​ ​PRODUZ-SE​ ​ENTÃO​ ​UMA​ ​REPRESENTAÇÃO​ ​EM​ ​DUAS​
​DIMENSÕES​ ​DE​ ​TODAS​ ​AS​ ​ESTRUTURAS​ ​SUPERPOSTAS.​ ​O​ ​FEIXE​ ​DE​ ​RAIOS​ ​X,​ ​TRANSMITIDO​
​ATRAVÉS​​DO​​PACIENTE,​ ​IMPRESSIONA​​O​​FILME​​RADIOGRÁFICO,​ ​O​ ​QUAL,​ ​UMA​​VEZ​​REVELADO,​
​PROPORCIONA​ ​UMA​ ​IMAGEM​ ​QUE​ ​PERMITE​ ​DISTINGUIR​ ​ESTRUTURAS​ ​E​ ​TECIDOS​ ​COM​
​PROPRIEDADES DIFERENCIADAS DE TODO O TÓRAX, NAS POSIÇÕES ÁPICO-LORDÓTICA.​

​02.04.03.013-7​ ​RADIOGRAFIA DE TÓRAX (PA + INSPIRAÇÃO + EXPIRAÇÃO + LATERAL)​

​CONSISTE​​NA​​REALIZAÇÃO​​DE​​PROCEDIMENTO​​UTILIZANDO​​A​​TÉCNICA​​DE​​EXAME​​DE​​IMAGEM​
​COM​ ​RAIOS​ ​X​ ​EM​ ​UMA​ ​REGIÃO​ ​DO​​CORPO​​HUMANO.​ ​UM​​FEIXE​​HETEROGÊNEO​​DE​​RAIOS​​X​ ​É​
​PRODUZIDO​ ​POR​ ​UM​ ​GERADOR​ ​E​ ​PROJETADO​ ​SOBRE​ ​UM​ ​OBJETO.​ ​A​ ​DENSIDADE​ ​E​ ​A​
​COMPOSIÇÃO​​DE​​CADA​​ÁREA​​DETERMINA​​A​ ​QUANTIDADE​​DE​​RAIOS​​X​​ABSORVIDA.​​OS​​RAIOS​​X​
​QUE​ ​ATRAVESSAM​ ​SÃO​ ​CAPTURADOS​ ​ATRÁS​ ​DO​ ​OBJETO​ ​POR​ ​UM​ ​DETECTOR​ ​(SEJA​ ​FILME​
​FOTOGRÁFICO​ ​OU​ ​DETECTOR​ ​DIGITAL).​ ​PRODUZ-SE​ ​ENTÃO​ ​UMA​ ​REPRESENTAÇÃO​ ​EM​ ​DUAS​
​DIMENSÕES​ ​DE​ ​TODAS​ ​AS​ ​ESTRUTURAS​ ​SUPERPOSTAS.​ ​O​ ​FEIXE​ ​DE​ ​RAIOS​ ​X,​ ​TRANSMITIDO​
​ATRAVÉS​​DO​​PACIENTE,​ ​IMPRESSIONA​​O​​FILME​​RADIOGRÁFICO,​ ​O​ ​QUAL,​ ​UMA​​VEZ​​REVELADO,​
​PROPORCIONA​ ​UMA​ ​IMAGEM​ ​QUE​ ​PERMITE​ ​DISTINGUIR​ ​ESTRUTURAS​ ​E​ ​TECIDOS​ ​COM​
​PROPRIEDADES​​DIFERENCIADAS​​DE​​TODO​​O​​TÓRAX​​NA​​POSIÇÃO​​ANTERO-POSTERIOR​​COM​​AR​
​INSPIRADO, A SEGUIR COM AR EXPIRADO E AINDA NA POSIÇÃO LATERAL.​

​02.04.03.014-5​ ​RADIOGRAFIA DE TORAX (PA + LATERAL + OBLIQUA)​

​CONSISTE​​NA​​REALIZAÇÃO​​DE​​PROCEDIMENTO​​UTILIZANDO​​A​​TÉCNICA​​DE​​EXAME​​DE​​IMAGEM​
​COM​ ​RAIOS​ ​X​ ​EM​ ​UMA​ ​REGIÃO​ ​DO​​CORPO​​HUMANO.​ ​UM​​FEIXE​​HETEROGÊNEO​​DE​​RAIOS​​X​ ​É​
​PRODUZIDO​ ​POR​ ​UM​ ​GERADOR​ ​E​ ​PROJETADO​ ​SOBRE​ ​UM​ ​OBJETO.​ ​A​ ​DENSIDADE​ ​E​ ​A​
​COMPOSIÇÃO​​DE​​CADA​​ÁREA​​DETERMINA​​A​ ​QUANTIDADE​​DE​​RAIOS​​X​​ABSORVIDA.​​OS​​RAIOS​​X​
​QUE​ ​ATRAVESSAM​ ​SÃO​ ​CAPTURADOS​ ​ATRÁS​ ​DO​ ​OBJETO​ ​POR​ ​UM​ ​DETECTOR​ ​(SEJA​ ​FILME​
​FOTOGRÁFICO​ ​OU​ ​DETECTOR​ ​DIGITAL).​ ​PRODUZ-SE​ ​ENTÃO​ ​UMA​ ​REPRESENTAÇÃO​ ​EM​ ​DUAS​
​DIMENSÕES​ ​DE​ ​TODAS​ ​AS​ ​ESTRUTURAS​ ​SUPERPOSTAS.​ ​O​ ​FEIXE​ ​DE​ ​RAIOS​ ​X,​ ​TRANSMITIDO​
​ATRAVÉS​​DO​​PACIENTE,​ ​IMPRESSIONA​​O​​FILME​​RADIOGRÁFICO,​ ​O​ ​QUAL,​ ​UMA​​VEZ​​REVELADO,​
​PROPORCIONA​ ​UMA​ ​IMAGEM​ ​QUE​ ​PERMITE​ ​DISTINGUIR​ ​ESTRUTURAS​ ​E​ ​TECIDOS​ ​COM​
​PROPRIEDADES​ ​DIFERENCIADAS​ ​DE​ ​TODO​ ​O​ ​TÓRAX​ ​NA​ ​POSIÇÃO​ ​ANTERO-POSTERIOR,​
​LATERAL E OBLÍQUA.​

​02.04.03.015-3​ ​RADIOGRAFIA DE TORAX (PA E PERFIL)​

​CONSISTE​​NA​​REALIZAÇÃO​​DE​​PROCEDIMENTO​​UTILIZANDO​​A​​TÉCNICA​​DE​​EXAME​​DE​​IMAGEM​
​COM​ ​RAIOS​ ​X​ ​EM​ ​UMA​ ​REGIÃO​ ​DO​​CORPO​​HUMANO.​ ​UM​​FEIXE​​HETEROGÊNEO​​DE​​RAIOS​​X​ ​É​
​PRODUZIDO​ ​POR​ ​UM​ ​GERADOR​ ​E​ ​PROJETADO​ ​SOBRE​ ​UM​ ​OBJETO.​ ​A​ ​DENSIDADE​ ​E​ ​A​
​COMPOSIÇÃO​​DE​​CADA​​ÁREA​​DETERMINA​​A​ ​QUANTIDADE​​DE​​RAIOS​​X​​ABSORVIDA.​​OS​​RAIOS​​X​
​QUE​ ​ATRAVESSAM​ ​SÃO​ ​CAPTURADOS​ ​ATRÁS​ ​DO​ ​OBJETO​ ​POR​ ​UM​ ​DETECTOR​ ​(SEJA​ ​FILME​
​FOTOGRÁFICO​ ​OU​ ​DETECTOR​ ​DIGITAL).​ ​PRODUZ-SE​ ​ENTÃO​ ​UMA​ ​REPRESENTAÇÃO​ ​EM​ ​DUAS​
​DIMENSÕES​ ​DE​ ​TODAS​ ​AS​ ​ESTRUTURAS​ ​SUPERPOSTAS.​ ​O​ ​FEIXE​ ​DE​ ​RAIOS​ ​X,​ ​TRANSMITIDO​
​ATRAVÉS​​DO​​PACIENTE,​ ​IMPRESSIONA​​O​​FILME​​RADIOGRÁFICO,​ ​O​ ​QUAL,​ ​UMA​​VEZ​​REVELADO,​
​PROPORCIONA​ ​UMA​ ​IMAGEM​ ​QUE​ ​PERMITE​ ​DISTINGUIR​ ​ESTRUTURAS​ ​E​ ​TECIDOS​ ​COM​
​PROPRIEDADES​ ​DIFERENCIADAS​ ​DE​ ​TODO​ ​O​ ​TÓRAX​ ​NA​ ​POSIÇÃO​ ​ANTERO-POSTERIOR​ ​E​
​PERFIL.​

​02.04.03.016-1​ ​RADIOGRAFIA DE TORAX (PA PADRAO OIT)​

​CONSISTE​ ​NO​ ​EXAME​ ​DE​ ​RADIOLOGIA​ ​DO​ ​TÓRAX​ ​ESPECÍFICO​ ​PARA​ ​ACOMPANHAMENTO​ ​DE​
​DOENÇAS​ ​RELACIONADAS​ ​AO​ ​TRABALHO,​ ​CAPAZ​ ​DE​ ​REGISTRAR​ ​AS​ ​IMAGENS​ ​DOS​ ​OSSOS,​
​ÓRGÃOS​ ​INTERNOS,​ ​PADRÃO​ ​DE​ ​ACOMETIMENTO​ ​DO​ ​PULMÃO​ ​PELA​ ​SÍLICA​ ​E​ ​ESTRUTURAS​
​COMO​ ​A​ ​COLUNA,​ ​POR​ ​MEIO​ ​DOS​ ​RAIOS​​X.​ ​COM​​ELE,​ ​É​ ​POSSÍVEL​​VERIFICAR​​A​ ​PRESENÇA​​DE​
​FRATURAS,​ ​DOENÇAS​ ​ÓSSEAS,​ ​TUMORES​ ​E​ ​OUTROS​ ​PROBLEMAS,​ ​ALÉM​ ​DE​ ​ACOMPANHAR​ ​O​
​DESENVOLVIMENTO​ ​DE​ ​TAIS​ ​DOENÇAS.​ ​REALIZADO​ ​COM​ ​A​ ​INCIDÊNCIA​ ​DE​ ​RAIOS​​ANTERO​​-​
​POSTERIOR.​



​02.04.03.017-0​ ​RADIOGRAFIA DE TORAX (PA)​

​CONSISTE​​NA​​REALIZAÇÃO​​DE​​PROCEDIMENTO​​UTILIZANDO​​A​​TÉCNICA​​DE​​EXAME​​DE​​IMAGEM​
​COM​ ​RAIOS​ ​X​ ​EM​ ​UMA​ ​REGIÃO​ ​DO​​CORPO​​HUMANO.​ ​UM​​FEIXE​​HETEROGÊNEO​​DE​​RAIOS​​X​ ​É​
​PRODUZIDO​ ​POR​ ​UM​ ​GERADOR​ ​E​ ​PROJETADO​ ​SOBRE​ ​UM​ ​OBJETO.​ ​A​ ​DENSIDADE​ ​E​ ​A​
​COMPOSIÇÃO​​DE​​CADA​​ÁREA​​DETERMINA​​A​ ​QUANTIDADE​​DE​​RAIOS​​X​​ABSORVIDA.​​OS​​RAIOS​​X​
​QUE​ ​ATRAVESSAM​ ​SÃO​ ​CAPTURADOS​ ​ATRÁS​ ​DO​ ​OBJETO​ ​POR​ ​UM​ ​DETECTOR​ ​(SEJA​ ​FILME​
​FOTOGRÁFICO​ ​OU​ ​DETECTOR​ ​DIGITAL).​ ​PRODUZ-SE​ ​ENTÃO​ ​UMA​ ​REPRESENTAÇÃO​ ​EM​ ​DUAS​
​DIMENSÕES​ ​DE​ ​TODAS​ ​AS​ ​ESTRUTURAS​ ​SUPERPOSTAS.​ ​O​ ​FEIXE​ ​DE​ ​RAIOS​ ​X,​ ​TRANSMITIDO​
​ATRAVÉS​​DO​​PACIENTE,​ ​IMPRESSIONA​​O​​FILME​​RADIOGRÁFICO,​ ​O​ ​QUAL,​ ​UMA​​VEZ​​REVELADO,​
​PROPORCIONA​ ​UMA​ ​IMAGEM​ ​QUE​ ​PERMITE​ ​DISTINGUIR​ ​ESTRUTURAS​ ​E​ ​TECIDOS​ ​COM​
​PROPRIEDADES​​DIFERENCIADAS​​DE​​TODO​​O​​TÓRAX​​NA​​POSIÇÃO​​ANTERO-POSTERIOR.​​É​​RAIO​​X​
​SIMPLES DE TÓRAX.​

​02.04.04.002-7​ ​RADIOGRAFIA DE ARTICULACAO ACROMIO-CLAVICULAR​

​CONSISTE​​NA​​REALIZAÇÃO​​DE​​PROCEDIMENTO​​UTILIZANDO​​A​​TÉCNICA​​DE​​EXAME​​DE​​IMAGEM​
​COM​ ​RAIOS​ ​X​ ​EM​ ​UMA​ ​REGIÃO​ ​DO​​CORPO​​HUMANO.​ ​UM​​FEIXE​​HETEROGÊNEO​​DE​​RAIOS​​X​ ​É​
​PRODUZIDO​ ​POR​ ​UM​ ​GERADOR​ ​E​ ​PROJETADO​ ​SOBRE​ ​UM​ ​OBJETO.​ ​A​ ​DENSIDADE​ ​E​ ​A​
​COMPOSIÇÃO​​DE​​CADA​​ÁREA​​DETERMINA​​A​ ​QUANTIDADE​​DE​​RAIOS​​X​​ABSORVIDA.​​OS​​RAIOS​​X​
​QUE​ ​ATRAVESSAM​ ​SÃO​ ​CAPTURADOS​ ​ATRÁS​ ​DO​ ​OBJETO​ ​POR​ ​UM​ ​DETECTOR​ ​(SEJA​ ​FILME​
​FOTOGRÁFICO​ ​OU​ ​DETECTOR​ ​DIGITAL).​ ​PRODUZ-SE​ ​ENTÃO​ ​UMA​ ​REPRESENTAÇÃO​ ​EM​ ​DUAS​
​DIMENSÕES​ ​DE​ ​TODAS​ ​AS​ ​ESTRUTURAS​ ​SUPERPOSTAS.​ ​O​ ​FEIXE​ ​DE​ ​RAIOS​ ​X,​ ​TRANSMITIDO​
​ATRAVÉS​​DO​​PACIENTE,​ ​IMPRESSIONA​​O​​FILME​​RADIOGRÁFICO,​ ​O​ ​QUAL,​ ​UMA​​VEZ​​REVELADO,​
​PROPORCIONA​ ​UMA​ ​IMAGEM​ ​QUE​ ​PERMITE​ ​DISTINGUIR​ ​ESTRUTURAS​ ​E​ ​TECIDOS​ ​COM​
​PROPRIEDADES DIFERENCIADAS DA ARTICULAÇÃO ACROMIO-CLAVICULAR.​

​02.04.04.001-9​ ​RADIOGRAFIA DE ANTEBRACO​

​CONSISTE​​NA​​REALIZAÇÃO​​DE​​PROCEDIMENTO​​UTILIZANDO​​A​​TÉCNICA​​DE​​EXAME​​DE​​IMAGEM​
​COM​ ​RAIOS​ ​X​ ​EM​ ​UMA​ ​REGIÃO​ ​DO​​CORPO​​HUMANO.​ ​UM​​FEIXE​​HETEROGÊNEO​​DE​​RAIOS​​X​ ​É​
​PRODUZIDO​ ​POR​ ​UM​ ​GERADOR​ ​E​ ​PROJETADO​ ​SOBRE​ ​UM​ ​OBJETO.​ ​A​ ​DENSIDADE​ ​E​ ​A​
​COMPOSIÇÃO​​DE​​CADA​​ÁREA​​DETERMINA​​A​ ​QUANTIDADE​​DE​​RAIOS​​X​​ABSORVIDA.​​OS​​RAIOS​​X​
​QUE​ ​ATRAVESSAM​ ​SÃO​ ​CAPTURADOS​ ​ATRÁS​ ​DO​ ​OBJETO​ ​POR​ ​UM​ ​DETECTOR​ ​(SEJA​ ​FILME​
​FOTOGRÁFICO​ ​OU​ ​DETECTOR​ ​DIGITAL).​ ​PRODUZ-SE​ ​ENTÃO​ ​UMA​ ​REPRESENTAÇÃO​ ​EM​ ​DUAS​
​DIMENSÕES​ ​DE​ ​TODAS​ ​AS​ ​ESTRUTURAS​ ​SUPERPOSTAS.​ ​O​ ​FEIXE​ ​DE​ ​RAIOS​ ​X,​ ​TRANSMITIDO​
​ATRAVÉS​​DO​​PACIENTE,​ ​IMPRESSIONA​​O​​FILME​​RADIOGRÁFICO,​ ​O​ ​QUAL,​ ​UMA​​VEZ​​REVELADO,​
​PROPORCIONA​ ​UMA​ ​IMAGEM​ ​QUE​ ​PERMITE​ ​DISTINGUIR​ ​ESTRUTURAS​ ​E​ ​TECIDOS​ ​COM​
​PROPRIEDADES DIFERENCIADAS DOS OSSOS DO ANTEBRAÇO.​

​02.04.04.003-5​ ​RADIOGRAFIA DE ARTICULACAO ESCAPULO-UMERAL​

​CONSISTE​​NA​​REALIZAÇÃO​​DE​​PROCEDIMENTO​​UTILIZANDO​​A​​TÉCNICA​​DE​​EXAME​​DE​​IMAGEM​
​COM​ ​RAIOS​ ​X​ ​EM​ ​UMA​ ​REGIÃO​ ​DO​​CORPO​​HUMANO.​ ​UM​​FEIXE​​HETEROGÊNEO​​DE​​RAIOS​​X​ ​É​
​PRODUZIDO​ ​POR​ ​UM​ ​GERADOR​ ​E​ ​PROJETADO​ ​SOBRE​ ​UM​ ​OBJETO.​ ​A​ ​DENSIDADE​ ​E​ ​A​
​COMPOSIÇÃO​​DE​​CADA​​ÁREA​​DETERMINA​​A​ ​QUANTIDADE​​DE​​RAIOS​​X​​ABSORVIDA.​​OS​​RAIOS​​X​
​QUE​ ​ATRAVESSAM​ ​SÃO​ ​CAPTURADOS​ ​ATRÁS​ ​DO​ ​OBJETO​ ​POR​ ​UM​ ​DETECTOR​ ​(SEJA​ ​FILME​
​FOTOGRÁFICO​ ​OU​ ​DETECTOR​ ​DIGITAL).​ ​PRODUZ-SE​ ​ENTÃO​ ​UMA​ ​REPRESENTAÇÃO​ ​EM​ ​DUAS​
​DIMENSÕES​ ​DE​ ​TODAS​ ​AS​ ​ESTRUTURAS​ ​SUPERPOSTAS.​ ​O​ ​FEIXE​ ​DE​ ​RAIOS​ ​X,​ ​TRANSMITIDO​
​ATRAVÉS​​DO​​PACIENTE,​ ​IMPRESSIONA​​O​​FILME​​RADIOGRÁFICO,​ ​O​ ​QUAL,​ ​UMA​​VEZ​​REVELADO,​
​PROPORCIONA​ ​UMA​ ​IMAGEM​ ​QUE​ ​PERMITE​ ​DISTINGUIR​ ​ESTRUTURAS​ ​E​ ​TECIDOS​ ​COM​
​PROPRIEDADES DIFERENCIADAS DA ARTICULÇÃO ESCÁPILO-UMERAL.​

​02.04.04.004-3​ ​RADIOGRAFIA DE ARTICULACAO ESTERNO-CLAVICULAR​

​CONSISTE​​NA​​REALIZAÇÃO​​DE​​PROCEDIMENTO​​UTILIZANDO​​A​​TÉCNICA​​DE​​EXAME​​DE​​IMAGEM​
​COM​ ​RAIOS​ ​X​ ​EM​ ​UMA​ ​REGIÃO​ ​DO​​CORPO​​HUMANO.​ ​UM​​FEIXE​​HETEROGÊNEO​​DE​​RAIOS​​X​ ​É​
​PRODUZIDO​ ​POR​ ​UM​ ​GERADOR​ ​E​ ​PROJETADO​ ​SOBRE​ ​UM​ ​OBJETO.​ ​A​ ​DENSIDADE​ ​E​ ​A​
​COMPOSIÇÃO​​DE​​CADA​​ÁREA​​DETERMINA​​A​ ​QUANTIDADE​​DE​​RAIOS​​X​​ABSORVIDA.​​OS​​RAIOS​​X​
​QUE​ ​ATRAVESSAM​ ​SÃO​ ​CAPTURADOS​ ​ATRÁS​ ​DO​ ​OBJETO​ ​POR​ ​UM​ ​DETECTOR​ ​(SEJA​ ​FILME​
​FOTOGRÁFICO​ ​OU​ ​DETECTOR​ ​DIGITAL).​ ​PRODUZ-SE​ ​ENTÃO​ ​UMA​ ​REPRESENTAÇÃO​ ​EM​ ​DUAS​



​DIMENSÕES​ ​DE​ ​TODAS​ ​AS​ ​ESTRUTURAS​ ​SUPERPOSTAS.​ ​O​ ​FEIXE​ ​DE​ ​RAIOS​ ​X,​ ​TRANSMITIDO​
​ATRAVÉS​​DO​​PACIENTE,​ ​IMPRESSIONA​​O​​FILME​​RADIOGRÁFICO,​ ​O​ ​QUAL,​ ​UMA​​VEZ​​REVELADO,​
​PROPORCIONA​ ​UMA​ ​IMAGEM​ ​QUE​ ​PERMITE​ ​DISTINGUIR​ ​ESTRUTURAS​ ​E​ ​TECIDOS​ ​COM​
​PROPRIEDADES DIFERENCIADAS DA ARTICULAÇÃO ESTERNO CLAVICULAR.​

​02.04.04.005-1​ ​RADIOGRAFIA DE BRACO​

​CONSISTE​​NA​​REALIZAÇÃO​​DE​​PROCEDIMENTO​​UTILIZANDO​​A​​TÉCNICA​​DE​​EXAME​​DE​​IMAGEM​
​COM​ ​RAIOS​ ​X​ ​EM​ ​UMA​ ​REGIÃO​ ​DO​​CORPO​​HUMANO.​ ​UM​​FEIXE​​HETEROGÊNEO​​DE​​RAIOS​​X​ ​É​
​PRODUZIDO​ ​POR​ ​UM​ ​GERADOR​ ​E​ ​PROJETADO​ ​SOBRE​ ​UM​ ​OBJETO.​ ​A​ ​DENSIDADE​ ​E​ ​A​
​COMPOSIÇÃO​​DE​​CADA​​ÁREA​​DETERMINA​​A​ ​QUANTIDADE​​DE​​RAIOS​​X​​ABSORVIDA.​​OS​​RAIOS​​X​
​QUE​ ​ATRAVESSAM​ ​SÃO​ ​CAPTURADOS​ ​ATRÁS​ ​DO​ ​OBJETO​ ​POR​ ​UM​ ​DETECTOR​ ​(SEJA​ ​FILME​
​FOTOGRÁFICO​ ​OU​ ​DETECTOR​ ​DIGITAL).​ ​PRODUZ-SE​ ​ENTÃO​ ​UMA​ ​REPRESENTAÇÃO​ ​EM​ ​DUAS​
​DIMENSÕES​ ​DE​ ​TODAS​ ​AS​ ​ESTRUTURAS​ ​SUPERPOSTAS.​ ​O​ ​FEIXE​ ​DE​ ​RAIOS​ ​X,​ ​TRANSMITIDO​
​ATRAVÉS​​DO​​PACIENTE,​ ​IMPRESSIONA​​O​​FILME​​RADIOGRÁFICO,​ ​O​ ​QUAL,​ ​UMA​​VEZ​​REVELADO,​
​PROPORCIONA​ ​UMA​ ​IMAGEM​ ​QUE​ ​PERMITE​ ​DISTINGUIR​ ​ESTRUTURAS​ ​E​ ​TECIDOS​ ​COM​
​PROPRIEDADES​​DIFERENCIADAS​​DE​​TODO​​O​​TÓRAX​​NA​​POSIÇÃO​​ANTERO-POSTERIOR.​​É​​RAIO​​X​
​SIMPLES DE TÓRAX.​

​02.04.04.006-0​ ​RADIOGRAFIA DE CLAVICULA​

​CONSISTE​​NA​​REALIZAÇÃO​​DE​​PROCEDIMENTO​​UTILIZANDO​​A​​TÉCNICA​​DE​​EXAME​​DE​​IMAGEM​
​COM​ ​RAIOS​ ​X​ ​EM​ ​UMA​ ​REGIÃO​ ​DO​​CORPO​​HUMANO.​ ​UM​​FEIXE​​HETEROGÊNEO​​DE​​RAIOS​​X​ ​É​
​PRODUZIDO​ ​POR​ ​UM​ ​GERADOR​ ​E​ ​PROJETADO​ ​SOBRE​ ​UM​ ​OBJETO.​ ​A​ ​DENSIDADE​ ​E​ ​A​
​COMPOSIÇÃO​​DE​​CADA​​ÁREA​​DETERMINA​​A​ ​QUANTIDADE​​DE​​RAIOS​​X​​ABSORVIDA.​​OS​​RAIOS​​X​
​QUE​ ​ATRAVESSAM​ ​SÃO​ ​CAPTURADOS​ ​ATRÁS​ ​DO​ ​OBJETO​ ​POR​ ​UM​ ​DETECTOR​ ​(SEJA​ ​FILME​
​FOTOGRÁFICO​ ​OU​ ​DETECTOR​ ​DIGITAL).​ ​PRODUZ-SE​ ​ENTÃO​ ​UMA​ ​REPRESENTAÇÃO​ ​EM​ ​DUAS​
​DIMENSÕES​ ​DE​ ​TODAS​ ​AS​ ​ESTRUTURAS​ ​SUPERPOSTAS.​ ​O​ ​FEIXE​ ​DE​ ​RAIOS​ ​X,​ ​TRANSMITIDO​
​ATRAVÉS​​DO​​PACIENTE,​ ​IMPRESSIONA​​O​​FILME​​RADIOGRÁFICO,​ ​O​ ​QUAL,​ ​UMA​​VEZ​​REVELADO,​
​PROPORCIONA​ ​UMA​ ​IMAGEM​ ​QUE​ ​PERMITE​ ​DISTINGUIR​ ​ESTRUTURAS​ ​E​ ​TECIDOS​ ​COM​
​PROPRIEDADES DIFERENCIADAS DA CLAVÍCULA.​

​02.04.04.008-6​ ​RADIOGRAFIA DE DEDOS DA MAO​
​CONSISTE​​NA​​REALIZAÇÃO​​DE​​PROCEDIMENTO​​UTILIZANDO​​A​​TÉCNICA​​DE​​EXAME​​DE​​IMAGEM​
​COM​ ​RAIOS​ ​X​ ​EM​ ​UMA​ ​REGIÃO​ ​DO​​CORPO​​HUMANO.​ ​UM​​FEIXE​​HETEROGÊNEO​​DE​​RAIOS​​X​ ​É​
​PRODUZIDO​ ​POR​ ​UM​ ​GERADOR​ ​E​ ​PROJETADO​ ​SOBRE​ ​UM​ ​OBJETO.​ ​A​ ​DENSIDADE​ ​E​ ​A​
​COMPOSIÇÃO​​DE​​CADA​​ÁREA​​DETERMINA​​A​ ​QUANTIDADE​​DE​​RAIOS​​X​​ABSORVIDA.​​OS​​RAIOS​​X​
​QUE​ ​ATRAVESSAM​ ​SÃO​ ​CAPTURADOS​ ​ATRÁS​ ​DO​ ​OBJETO​ ​POR​ ​UM​ ​DETECTOR​ ​(SEJA​ ​FILME​
​FOTOGRÁFICO​ ​OU​ ​DETECTOR​ ​DIGITAL).​ ​PRODUZ-SE​ ​ENTÃO​ ​UMA​ ​REPRESENTAÇÃO​ ​EM​ ​DUAS​
​DIMENSÕES​ ​DE​ ​TODAS​ ​AS​ ​ESTRUTURAS​ ​SUPERPOSTAS.​ ​O​ ​FEIXE​ ​DE​ ​RAIOS​ ​X,​ ​TRANSMITIDO​
​ATRAVÉS​​DO​​PACIENTE,​ ​IMPRESSIONA​​O​​FILME​​RADIOGRÁFICO,​ ​O​ ​QUAL,​ ​UMA​​VEZ​​REVELADO,​
​PROPORCIONA​ ​UMA​ ​IMAGEM​ ​QUE​ ​PERMITE​ ​DISTINGUIR​ ​ESTRUTURAS​ ​E​ ​TECIDOS​ ​COM​
​PROPRIEDADES DIFERENCIADAS DOS DEDOS DE UMA MÃO.​

​02.04.04.007-8​ ​RADIOGRAFIA DE COTOVELO​
​CONSISTE​​NA​​REALIZAÇÃO​​DE​​PROCEDIMENTO​​UTILIZANDO​​A​​TÉCNICA​​DE​​EXAME​​DE​​IMAGEM​
​COM​ ​RAIOS​ ​X​ ​EM​ ​UMA​ ​REGIÃO​ ​DO​​CORPO​​HUMANO.​ ​UM​​FEIXE​​HETEROGÊNEO​​DE​​RAIOS​​X​ ​É​
​PRODUZIDO​ ​POR​ ​UM​ ​GERADOR​ ​E​ ​PROJETADO​ ​SOBRE​ ​UM​ ​OBJETO.​ ​A​ ​DENSIDADE​ ​E​ ​A​
​COMPOSIÇÃO​​DE​​CADA​​ÁREA​​DETERMINA​​A​ ​QUANTIDADE​​DE​​RAIOS​​X​​ABSORVIDA.​​OS​​RAIOS​​X​
​QUE​ ​ATRAVESSAM​ ​SÃO​ ​CAPTURADOS​ ​ATRÁS​ ​DO​ ​OBJETO​ ​POR​ ​UM​ ​DETECTOR​ ​(SEJA​ ​FILME​
​FOTOGRÁFICO​ ​OU​ ​DETECTOR​ ​DIGITAL).​ ​PRODUZ-SE​ ​ENTÃO​ ​UMA​ ​REPRESENTAÇÃO​ ​EM​ ​DUAS​
​DIMENSÕES​ ​DE​ ​TODAS​ ​AS​ ​ESTRUTURAS​ ​SUPERPOSTAS.​ ​O​ ​FEIXE​ ​DE​ ​RAIOS​ ​X,​ ​TRANSMITIDO​
​ATRAVÉS​​DO​​PACIENTE,​ ​IMPRESSIONA​​O​​FILME​​RADIOGRÁFICO,​ ​O​ ​QUAL,​ ​UMA​​VEZ​​REVELADO,​
​PROPORCIONA​ ​UMA​ ​IMAGEM​ ​QUE​ ​PERMITE​ ​DISTINGUIR​ ​ESTRUTURAS​ ​E​ ​TECIDOS​ ​COM​
​PROPRIEDADES DIFERENCIADAS DO COTOVELO.​

​02.04.04.009-4​ ​RADIOGRAFIA DE MAO​



​CONSISTE​​NA​​REALIZAÇÃO​​DE​​PROCEDIMENTO​​UTILIZANDO​​A​​TÉCNICA​​DE​​EXAME​​DE​​IMAGEM​
​COM​ ​RAIOS​ ​X​ ​EM​ ​UMA​ ​REGIÃO​ ​DO​​CORPO​​HUMANO.​ ​UM​​FEIXE​​HETEROGÊNEO​​DE​​RAIOS​​X​ ​É​
​PRODUZIDO​ ​POR​ ​UM​ ​GERADOR​ ​E​ ​PROJETADO​ ​SOBRE​ ​UM​ ​OBJETO.​ ​A​ ​DENSIDADE​ ​E​ ​A​
​COMPOSIÇÃO​​DE​​CADA​​ÁREA​​DETERMINA​​A​ ​QUANTIDADE​​DE​​RAIOS​​X​​ABSORVIDA.​​OS​​RAIOS​​X​
​QUE​ ​ATRAVESSAM​ ​SÃO​ ​CAPTURADOS​ ​ATRÁS​ ​DO​ ​OBJETO​ ​POR​ ​UM​ ​DETECTOR​ ​(SEJA​ ​FILME​
​FOTOGRÁFICO​ ​OU​ ​DETECTOR​ ​DIGITAL).​ ​PRODUZ-SE​ ​ENTÃO​ ​UMA​ ​REPRESENTAÇÃO​ ​EM​ ​DUAS​
​DIMENSÕES​ ​DE​ ​TODAS​ ​AS​ ​ESTRUTURAS​ ​SUPERPOSTAS.​ ​O​ ​FEIXE​ ​DE​ ​RAIOS​ ​X,​ ​TRANSMITIDO​
​ATRAVÉS​​DO​​PACIENTE,​ ​IMPRESSIONA​​O​​FILME​​RADIOGRÁFICO,​ ​O​ ​QUAL,​ ​UMA​​VEZ​​REVELADO,​
​PROPORCIONA​ ​UMA​ ​IMAGEM​ ​QUE​ ​PERMITE​ ​DISTINGUIR​ ​ESTRUTURAS​ ​E​ ​TECIDOS​ ​COM​
​PROPRIEDADES DIFERENCIADAS DE UMA MÃO.​

​02.04.04.010-8​ ​RADIOGRAFIA DE MAO E PUNHO (P/ DETERMINACAO DE IDADE OSSEA)​
​CONSISTE​​NO​​EXAME​​RADIOGRÁFICO​​DA​​REGIÃO​​DO​​CARPO​​REALIZADA​​COM​​A​​MÃO​​E​​O​​PUNHO​
​DO​ ​PACIENTE​ ​POSICIONADO​ ​PRÓXIMO​ ​DA​ ​PELÍCULA​ ​RADIOGRÁFICA,​ ​(POR​ ​ISSO​ ​TAMBÉM​
​CHAMADA​ ​DE​ ​RADIOGRAFIA​ ​DE​ ​MÃO​ ​E​ ​PUNHO).​ ​É​ ​INDICADO​ ​PARA​ ​DIAGNÓSTICO​ ​DA​
​MATURIDADE​ ​ÓSSEA​ ​DA​ ​CRIANÇA​ ​(IDADE​ ​FISIOLÓGICA)​ ​EM​ ​RELAÇÃO​ ​A​ ​SUA​ ​IDADE​
​CRONOLÓGICA​ ​(IDADE​ ​CONTADA​ ​EM​ ​ANOS),​ ​POSSIBILITANDO​ ​AVALIAR​ ​SE​ ​O​ ​CRESCIMENTO​
​ÓSSEO DA CRIANÇA ESTÁ FINALIZADO OU AINDA IRÁ CONTINUAR POR ALGUM TEMPO.​

​02.04.04.011-6​ ​RADIOGRAFIA DE OMOPLATA/OMBRO/ESCAPULA (TRES POSICOES)​
​CONSISTE​​NA​​REALIZAÇÃO​​DE​​PROCEDIMENTO​​UTILIZANDO​​A​​TÉCNICA​​DE​​EXAME​​DE​​IMAGEM​
​COM​ ​RAIOS​ ​X​ ​EM​ ​UMA​ ​REGIÃO​ ​DO​​CORPO​​HUMANO.​ ​UM​​FEIXE​​HETEROGÊNEO​​DE​​RAIOS​​X​ ​É​
​PRODUZIDO​ ​POR​ ​UM​ ​GERADOR​ ​E​ ​PROJETADO​ ​SOBRE​ ​UM​ ​OBJETO.​ ​A​ ​DENSIDADE​ ​E​ ​A​
​COMPOSIÇÃO​​DE​​CADA​​ÁREA​​DETERMINA​​A​ ​QUANTIDADE​​DE​​RAIOS​​X​​ABSORVIDA.​​OS​​RAIOS​​X​
​QUE​ ​ATRAVESSAM​ ​SÃO​ ​CAPTURADOS​ ​ATRÁS​ ​DO​ ​OBJETO​ ​POR​ ​UM​ ​DETECTOR​ ​(SEJA​ ​FILME​
​FOTOGRÁFICO​ ​OU​ ​DETECTOR​ ​DIGITAL).​ ​PRODUZ-SE​ ​ENTÃO​ ​UMA​ ​REPRESENTAÇÃO​ ​EM​ ​DUAS​
​DIMENSÕES​ ​DE​ ​TODAS​ ​AS​ ​ESTRUTURAS​ ​SUPERPOSTAS.​ ​O​ ​FEIXE​ ​DE​ ​RAIOS​ ​X,​ ​TRANSMITIDO​
​ATRAVÉS​​DO​​PACIENTE,​ ​IMPRESSIONA​​O​​FILME​​RADIOGRÁFICO,​ ​O​ ​QUAL,​ ​UMA​​VEZ​​REVELADO,​
​PROPORCIONA​ ​UMA​ ​IMAGEM​ ​QUE​ ​PERMITE​ ​DISTINGUIR​ ​ESTRUTURAS​ ​E​ ​TECIDOS​ ​COM​
​PROPRIEDADES DIFERENCIADAS DO OMBRO, INCLUINDO A ESCÁPULA, COM TRÊS INCIDÊNCIAS.​

​02.04.01.012-8​ ​RADIOGRAFIA DE OSSOS DA FACE (MN + LATERAL + HIRTZ)​
​CONSISTE​​NA​​REALIZAÇÃO​​DE​​PROCEDIMENTO​​UTILIZANDO​​A​​TÉCNICA​​DE​​EXAME​​DE​​IMAGEM​
​COM​​RAIOS​​X​ ​PARA​​ESTUDO​​DOS​​OSSOS​​DA​​FACE​​UTILIZANDO​​AS​​INCIDÊNCIAS​​NAS​​POSIÇÕES​
​PÓSTERO-ANTERIOR EM MENTO-NASO, PERFIL E HIRTZ (SUBMENTOVÉRTICE)​

​02.04.04.012-4​ ​RADIOGRAFIA DE PUNHO (AP + LATERAL + OBLIQUA)​
​CONSISTE​​NA​​REALIZAÇÃO​​DE​​PROCEDIMENTO​​UTILIZANDO​​A​​TÉCNICA​​DE​​EXAME​​DE​​IMAGEM​
​COM​ ​RAIOS​ ​X​ ​EM​ ​UMA​ ​REGIÃO​ ​DO​​CORPO​​HUMANO.​ ​UM​​FEIXE​​HETEROGÊNEO​​DE​​RAIOS​​X​ ​É​
​PRODUZIDO​ ​POR​ ​UM​ ​GERADOR​ ​E​ ​PROJETADO​ ​SOBRE​ ​UM​ ​OBJETO.​ ​A​ ​DENSIDADE​ ​E​ ​A​
​COMPOSIÇÃO​​DE​​CADA​​ÁREA​​DETERMINA​​A​ ​QUANTIDADE​​DE​​RAIOS​​X​​ABSORVIDA.​​OS​​RAIOS​​X​
​QUE​ ​ATRAVESSAM​ ​SÃO​ ​CAPTURADOS​ ​ATRÁS​ ​DO​ ​OBJETO​ ​POR​ ​UM​ ​DETECTOR​ ​(SEJA​ ​FILME​
​FOTOGRÁFICO​ ​OU​ ​DETECTOR​ ​DIGITAL).​ ​PRODUZ-SE​ ​ENTÃO​ ​UMA​ ​REPRESENTAÇÃO​ ​EM​ ​DUAS​
​DIMENSÕES​ ​DE​ ​TODAS​ ​AS​ ​ESTRUTURAS​ ​SUPERPOSTAS.​ ​O​ ​FEIXE​ ​DE​ ​RAIOS​ ​X,​ ​TRANSMITIDO​
​ATRAVÉS​​DO​​PACIENTE,​ ​IMPRESSIONA​​O​​FILME​​RADIOGRÁFICO,​ ​O​ ​QUAL,​ ​UMA​​VEZ​​REVELADO,​
​PROPORCIONA​ ​UMA​ ​IMAGEM​ ​QUE​ ​PERMITE​ ​DISTINGUIR​ ​ESTRUTURAS​ ​E​ ​TECIDOS​ ​COM​
​PROPRIEDADES​ ​DIFERENCIADAS​ ​DO​ ​PUNHO​ ​NAS​ ​POSIÇÕES​ ​ANTERO-POSTERIOR,​ ​LATERAL​​E​
​OBLÍQUA.​

​02.04.05.011-1​ ​RADIOGRAFIA DE ABDOMEN (AP + LATERAL / LOCALIZADA)​
​CONSISTE​​NA​​REALIZAÇÃO​​DE​​PROCEDIMENTO​​UTILIZANDO​​A​​TÉCNICA​​DE​​EXAME​​DE​​IMAGEM​
​COM​ ​RAIOS​ ​X​ ​EM​ ​UMA​ ​REGIÃO​ ​DO​​CORPO​​HUMANO.​ ​UM​​FEIXE​​HETEROGÊNEO​​DE​​RAIOS​​X​ ​É​
​PRODUZIDO​ ​POR​ ​UM​ ​GERADOR​ ​E​ ​PROJETADO​ ​SOBRE​ ​UM​ ​OBJETO.​ ​A​ ​DENSIDADE​ ​E​ ​A​
​COMPOSIÇÃO​​DE​​CADA​​ÁREA​​DETERMINA​​A​ ​QUANTIDADE​​DE​​RAIOS​​X​​ABSORVIDA.​​OS​​RAIOS​​X​
​QUE​ ​ATRAVESSAM​ ​SÃO​ ​CAPTURADOS​ ​ATRÁS​ ​DO​ ​OBJETO​ ​POR​ ​UM​ ​DETECTOR​ ​(SEJA​ ​FILME​
​FOTOGRÁFICO​ ​OU​ ​DETECTOR​ ​DIGITAL).​ ​PRODUZ-SE​ ​ENTÃO​ ​UMA​ ​REPRESENTAÇÃO​ ​EM​ ​DUAS​
​DIMENSÕES​ ​DE​ ​TODAS​ ​AS​ ​ESTRUTURAS​ ​SUPERPOSTAS.​ ​O​ ​FEIXE​ ​DE​ ​RAIOS​ ​X,​ ​TRANSMITIDO​



​ATRAVÉS​​DO​​PACIENTE,​ ​IMPRESSIONA​​O​​FILME​​RADIOGRÁFICO,​ ​O​ ​QUAL,​ ​UMA​​VEZ​​REVELADO,​
​PROPORCIONA​ ​UMA​ ​IMAGEM​ ​QUE​ ​PERMITE​ ​DISTINGUIR​ ​ESTRUTURAS​ ​E​ ​TECIDOS​ ​COM​
​PROPRIEDADES​ ​DIFERENCIADAS​ ​DO​​ABDOMEN​​NAS​​POSIÇÕES​​ANTERO-POSTERIOR,​ ​LATERAL​
​OU LOCALIZADA.​

​02.04.05.012-0​ ​RADIOGRAFIA DE ABDOMEN AGUDO (MINIMO DE 3 INCIDENCIAS)​
​CONSISTE​​NA​​REALIZAÇÃO​​DE​​PROCEDIMENTO​​UTILIZANDO​​A​​TÉCNICA​​DE​​EXAME​​DE​​IMAGEM​
​COM​ ​RAIOS​ ​X​ ​EM​ ​UMA​ ​REGIÃO​ ​DO​​CORPO​​HUMANO.​ ​UM​​FEIXE​​HETEROGÊNEO​​DE​​RAIOS​​X​ ​É​
​PRODUZIDO​ ​POR​ ​UM​ ​GERADOR​ ​E​ ​PROJETADO​ ​SOBRE​ ​UM​ ​OBJETO.​ ​A​ ​DENSIDADE​ ​E​ ​A​
​COMPOSIÇÃO​​DE​​CADA​​ÁREA​​DETERMINA​​A​ ​QUANTIDADE​​DE​​RAIOS​​X​​ABSORVIDA.​​OS​​RAIOS​​X​
​QUE​ ​ATRAVESSAM​ ​SÃO​ ​CAPTURADOS​ ​ATRÁS​ ​DO​ ​OBJETO​ ​POR​ ​UM​ ​DETECTOR​ ​(SEJA​ ​FILME​
​FOTOGRÁFICO​ ​OU​ ​DETECTOR​ ​DIGITAL).​ ​PRODUZ-SE​ ​ENTÃO​ ​UMA​ ​REPRESENTAÇÃO​ ​EM​ ​DUAS​
​DIMENSÕES​ ​DE​ ​TODAS​ ​AS​ ​ESTRUTURAS​ ​SUPERPOSTAS.​ ​O​ ​FEIXE​ ​DE​ ​RAIOS​ ​X,​ ​TRANSMITIDO​
​ATRAVÉS​​DO​​PACIENTE,​ ​IMPRESSIONA​​O​​FILME​​RADIOGRÁFICO,​ ​O​ ​QUAL,​ ​UMA​​VEZ​​REVELADO,​
​PROPORCIONA​ ​UMA​ ​IMAGEM​ ​QUE​ ​PERMITE​ ​DISTINGUIR​ ​ESTRUTURAS​ ​E​ ​TECIDOS​ ​COM​
​PROPRIEDADES​ ​DIFERENCIADAS​ ​DO​​ABDOMEN​​NAS​​POSIÇÕES​​ANTERO-POSTERIOR,​ ​LATERAL​
​OU LOCALIZADA, QUANDO HÁ SUSPEITA DE QUADRO DE ABDOMEN AGUDO.​

​02.04.05.013-8​ ​RADIOGRAFIA DE ABDOMEN SIMPLES (AP)​
​CONSISTE​​NA​​REALIZAÇÃO​​DE​​PROCEDIMENTO​​UTILIZANDO​​A​​TÉCNICA​​DE​​EXAME​​DE​​IMAGEM​
​COM​ ​RAIOS​ ​X​ ​EM​ ​UMA​ ​REGIÃO​ ​DO​​CORPO​​HUMANO.​ ​UM​​FEIXE​​HETEROGÊNEO​​DE​​RAIOS​​X​ ​É​
​PRODUZIDO​ ​POR​ ​UM​ ​GERADOR​ ​E​ ​PROJETADO​ ​SOBRE​ ​UM​ ​OBJETO.​ ​A​ ​DENSIDADE​ ​E​ ​A​
​COMPOSIÇÃO​​DE​​CADA​​ÁREA​​DETERMINA​​A​ ​QUANTIDADE​​DE​​RAIOS​​X​​ABSORVIDA.​​OS​​RAIOS​​X​
​QUE​ ​ATRAVESSAM​ ​SÃO​ ​CAPTURADOS​ ​ATRÁS​ ​DO​ ​OBJETO​ ​POR​ ​UM​ ​DETECTOR​ ​(SEJA​ ​FILME​
​FOTOGRÁFICO​ ​OU​ ​DETECTOR​ ​DIGITAL).​ ​PRODUZ-SE​ ​ENTÃO​ ​UMA​ ​REPRESENTAÇÃO​ ​EM​ ​DUAS​
​DIMENSÕES​ ​DE​ ​TODAS​ ​AS​ ​ESTRUTURAS​ ​SUPERPOSTAS.​ ​O​ ​FEIXE​ ​DE​ ​RAIOS​ ​X,​ ​TRANSMITIDO​
​ATRAVÉS​​DO​​PACIENTE,​ ​IMPRESSIONA​​O​​FILME​​RADIOGRÁFICO,​ ​O​ ​QUAL,​ ​UMA​​VEZ​​REVELADO,​
​PROPORCIONA​ ​UMA​ ​IMAGEM​ ​QUE​ ​PERMITE​ ​DISTINGUIR​ ​ESTRUTURAS​ ​E​ ​TECIDOS​ ​COM​
​PROPRIEDADES​ ​DIFERENCIADAS​ ​DO​ ​ABDOMEN,​ ​EXCLUSIVAMENTE​ ​NA​ ​POSIÇÃO​
​ANTERO-LATERAL.​

​02.04.06.007-9​ ​RADIOGRAFIA DE ARTICULACAO SACRO-ILIACA​
​CONSISTE​​NA​​REALIZAÇÃO​​DE​​PROCEDIMENTO​​UTILIZANDO​​A​​TÉCNICA​​DE​​EXAME​​DE​​IMAGEM​
​COM​ ​RAIOS​ ​X​ ​EM​ ​UMA​ ​REGIÃO​ ​DO​​CORPO​​HUMANO.​ ​UM​​FEIXE​​HETEROGÊNEO​​DE​​RAIOS​​X​ ​É​
​PRODUZIDO​ ​POR​ ​UM​ ​GERADOR​ ​E​ ​PROJETADO​ ​SOBRE​ ​UM​ ​OBJETO.​ ​A​ ​DENSIDADE​ ​E​ ​A​
​COMPOSIÇÃO​​DE​​CADA​​ÁREA​​DETERMINA​​A​ ​QUANTIDADE​​DE​​RAIOS​​X​​ABSORVIDA.​​OS​​RAIOS​​X​
​QUE​ ​ATRAVESSAM​ ​SÃO​ ​CAPTURADOS​ ​ATRÁS​ ​DO​ ​OBJETO​ ​POR​ ​UM​ ​DETECTOR​ ​(SEJA​ ​FILME​
​FOTOGRÁFICO​ ​OU​ ​DETECTOR​ ​DIGITAL).​ ​PRODUZ-SE​ ​ENTÃO​ ​UMA​ ​REPRESENTAÇÃO​ ​EM​ ​DUAS​
​DIMENSÕES​ ​DE​ ​TODAS​ ​AS​ ​ESTRUTURAS​ ​SUPERPOSTAS.​ ​O​ ​FEIXE​ ​DE​ ​RAIOS​ ​X,​ ​TRANSMITIDO​
​ATRAVÉS​​DO​​PACIENTE,​ ​IMPRESSIONA​​O​​FILME​​RADIOGRÁFICO,​ ​O​ ​QUAL,​ ​UMA​​VEZ​​REVELADO,​
​PROPORCIONA​ ​UMA​ ​IMAGEM​ ​QUE​ ​PERMITE​ ​DISTINGUIR​ ​ESTRUTURAS​ ​E​ ​TECIDOS​ ​COM​
​PROPRIEDADES DIFERENCIADAS DA ARTICULAÇÃO SACRO-ILÍACA.​

​02.04.06.008-7​ ​RADIOGRAFIA DE ARTICULACAO TIBIO-TARSICA​
​CONSISTE​​NA​​REALIZAÇÃO​​DE​​PROCEDIMENTO​​UTILIZANDO​​A​​TÉCNICA​​DE​​EXAME​​DE​​IMAGEM​
​COM​ ​RAIOS​ ​X​ ​EM​ ​UMA​ ​REGIÃO​ ​DO​​CORPO​​HUMANO.​ ​UM​​FEIXE​​HETEROGÊNEO​​DE​​RAIOS​​X​ ​É​
​PRODUZIDO​ ​POR​ ​UM​ ​GERADOR​ ​E​ ​PROJETADO​ ​SOBRE​ ​UM​ ​OBJETO.​ ​A​ ​DENSIDADE​ ​E​ ​A​
​COMPOSIÇÃO​​DE​​CADA​​ÁREA​​DETERMINA​​A​ ​QUANTIDADE​​DE​​RAIOS​​X​​ABSORVIDA.​​OS​​RAIOS​​X​
​QUE​ ​ATRAVESSAM​ ​SÃO​ ​CAPTURADOS​ ​ATRÁS​ ​DO​ ​OBJETO​ ​POR​ ​UM​ ​DETECTOR​ ​(SEJA​ ​FILME​
​FOTOGRÁFICO​ ​OU​ ​DETECTOR​ ​DIGITAL).​ ​PRODUZ-SE​ ​ENTÃO​ ​UMA​ ​REPRESENTAÇÃO​ ​EM​ ​DUAS​
​DIMENSÕES​ ​DE​ ​TODAS​ ​AS​ ​ESTRUTURAS​ ​SUPERPOSTAS.​ ​O​ ​FEIXE​ ​DE​ ​RAIOS​ ​X,​ ​TRANSMITIDO​
​ATRAVÉS​​DO​​PACIENTE,​ ​IMPRESSIONA​​O​​FILME​​RADIOGRÁFICO,​ ​O​ ​QUAL,​ ​UMA​​VEZ​​REVELADO,​
​PROPORCIONA​ ​UMA​ ​IMAGEM​ ​QUE​ ​PERMITE​ ​DISTINGUIR​ ​ESTRUTURAS​ ​E​ ​TECIDOS​ ​COM​
​PROPRIEDADES DIFERENCIADAS DA ARTICULAÇÃO TIBIO-TÁRSICA.​

​02.04.06.009-5​ ​RADIOGRAFIA DE BACIA​

​CONSISTE​​NA​​REALIZAÇÃO​​DE​​PROCEDIMENTO​​UTILIZANDO​​A​​TÉCNICA​​DE​​EXAME​​DE​​IMAGEM​



​COM​ ​RAIOS​ ​X​ ​EM​ ​UMA​ ​REGIÃO​ ​DO​​CORPO​​HUMANO.​ ​UM​​FEIXE​​HETEROGÊNEO​​DE​​RAIOS​​X​ ​É​
​PRODUZIDO​ ​POR​ ​UM​ ​GERADOR​ ​E​ ​PROJETADO​ ​SOBRE​ ​UM​ ​OBJETO.​ ​A​ ​DENSIDADE​ ​E​ ​A​
​COMPOSIÇÃO​​DE​​CADA​​ÁREA​​DETERMINA​​A​ ​QUANTIDADE​​DE​​RAIOS​​X​​ABSORVIDA.​​OS​​RAIOS​​X​
​QUE​ ​ATRAVESSAM​ ​SÃO​ ​CAPTURADOS​ ​ATRÁS​ ​DO​ ​OBJETO​ ​POR​ ​UM​ ​DETECTOR​ ​(SEJA​ ​FILME​
​FOTOGRÁFICO​ ​OU​ ​DETECTOR​ ​DIGITAL).​ ​PRODUZ-SE​ ​ENTÃO​ ​UMA​ ​REPRESENTAÇÃO​ ​EM​ ​DUAS​
​DIMENSÕES​ ​DE​ ​TODAS​ ​AS​ ​ESTRUTURAS​ ​SUPERPOSTAS.​ ​O​ ​FEIXE​ ​DE​ ​RAIOS​ ​X,​ ​TRANSMITIDO​
​ATRAVÉS​​DO​​PACIENTE,​ ​IMPRESSIONA​​O​​FILME​​RADIOGRÁFICO,​ ​O​ ​QUAL,​ ​UMA​​VEZ​​REVELADO,​
​PROPORCIONA​ ​UMA​ ​IMAGEM​ ​QUE​ ​PERMITE​ ​DISTINGUIR​ ​ESTRUTURAS​ ​E​ ​TECIDOS​ ​COM​
​PROPRIEDADES DIFERENCIADAS DA ARTICULAÇÃO DA BACIA.​

​02.04.06.010-9​ ​RADIOGRAFIA DE CALCANEO​

​CONSISTE​​NA​​REALIZAÇÃO​​DE​​PROCEDIMENTO​​UTILIZANDO​​A​​TÉCNICA​​DE​​EXAME​​DE​​IMAGEM​
​COM​ ​RAIOS​ ​X​ ​EM​ ​UMA​ ​REGIÃO​ ​DO​​CORPO​​HUMANO.​ ​UM​​FEIXE​​HETEROGÊNEO​​DE​​RAIOS​​X​ ​É​
​PRODUZIDO​ ​POR​ ​UM​ ​GERADOR​ ​E​ ​PROJETADO​ ​SOBRE​ ​UM​ ​OBJETO.​ ​A​ ​DENSIDADE​ ​E​ ​A​
​COMPOSIÇÃO​​DE​​CADA​​ÁREA​​DETERMINA​​A​ ​QUANTIDADE​​DE​​RAIOS​​X​​ABSORVIDA.​​OS​​RAIOS​​X​
​QUE​ ​ATRAVESSAM​ ​SÃO​ ​CAPTURADOS​ ​ATRÁS​ ​DO​ ​OBJETO​ ​POR​ ​UM​ ​DETECTOR​ ​(SEJA​ ​FILME​
​FOTOGRÁFICO​ ​OU​ ​DETECTOR​ ​DIGITAL).​ ​PRODUZ-SE​ ​ENTÃO​ ​UMA​ ​REPRESENTAÇÃO​ ​EM​ ​DUAS​
​DIMENSÕES​ ​DE​ ​TODAS​ ​AS​ ​ESTRUTURAS​ ​SUPERPOSTAS.​ ​O​ ​FEIXE​ ​DE​ ​RAIOS​ ​X,​ ​TRANSMITIDO​
​ATRAVÉS​​DO​​PACIENTE,​ ​IMPRESSIONA​​O​​FILME​​RADIOGRÁFICO,​ ​O​ ​QUAL,​ ​UMA​​VEZ​​REVELADO,​
​PROPORCIONA​ ​UMA​ ​IMAGEM​ ​QUE​ ​PERMITE​ ​DISTINGUIR​ ​ESTRUTURAS​ ​E​ ​TECIDOS​ ​COM​
​PROPRIEDADES DIFERENCIADAS DO CALCÂNEO.​

​02.04.06.006-0​ ​RADIOGRAFIA DE ARTICULACAO COXO-FEMORAL​

​CONSISTE​​NA​​REALIZAÇÃO​​DE​​PROCEDIMENTO​​UTILIZANDO​​A​​TÉCNICA​​DE​​EXAME​​DE​​IMAGEM​
​COM​ ​RAIOS​ ​X​ ​EM​ ​UMA​ ​REGIÃO​ ​DO​​CORPO​​HUMANO.​ ​UM​​FEIXE​​HETEROGÊNEO​​DE​​RAIOS​​X​ ​É​
​PRODUZIDO​ ​POR​ ​UM​ ​GERADOR​ ​E​ ​PROJETADO​ ​SOBRE​ ​UM​ ​OBJETO.​ ​A​ ​DENSIDADE​ ​E​ ​A​
​COMPOSIÇÃO​​DE​​CADA​​ÁREA​​DETERMINA​​A​ ​QUANTIDADE​​DE​​RAIOS​​X​​ABSORVIDA.​​OS​​RAIOS​​X​
​QUE​ ​ATRAVESSAM​ ​SÃO​ ​CAPTURADOS​ ​ATRÁS​ ​DO​ ​OBJETO​ ​POR​ ​UM​ ​DETECTOR​ ​(SEJA​ ​FILME​
​FOTOGRÁFICO​ ​OU​ ​DETECTOR​ ​DIGITAL).​ ​PRODUZ-SE​ ​ENTÃO​ ​UMA​ ​REPRESENTAÇÃO​ ​EM​ ​DUAS​
​DIMENSÕES​ ​DE​ ​TODAS​ ​AS​ ​ESTRUTURAS​ ​SUPERPOSTAS.​ ​O​ ​FEIXE​ ​DE​ ​RAIOS​ ​X,​ ​TRANSMITIDO​
​ATRAVÉS​​DO​​PACIENTE,​ ​IMPRESSIONA​​O​​FILME​​RADIOGRÁFICO,​ ​O​ ​QUAL,​ ​UMA​​VEZ​​REVELADO,​
​PROPORCIONA​ ​UMA​ ​IMAGEM​ ​QUE​ ​PERMITE​ ​DISTINGUIR​ ​ESTRUTURAS​ ​E​ ​TECIDOS​ ​COM​
​PROPRIEDADES DIFERENCIADAS DA ARTICULAÇÃO COXO-FEMURAL.​

​02.04.06.011-7​ ​RADIOGRAFIA DE COXA​

​CONSISTE​​NA​​REALIZAÇÃO​​DE​​PROCEDIMENTO​​UTILIZANDO​​A​​TÉCNICA​​DE​​EXAME​​DE​​IMAGEM​
​COM​ ​RAIOS​ ​X​ ​EM​ ​UMA​ ​REGIÃO​ ​DO​​CORPO​​HUMANO.​ ​UM​​FEIXE​​HETEROGÊNEO​​DE​​RAIOS​​X​ ​É​
​PRODUZIDO​ ​POR​ ​UM​ ​GERADOR​ ​E​ ​PROJETADO​ ​SOBRE​ ​UM​ ​OBJETO.​ ​A​ ​DENSIDADE​ ​E​ ​A​
​COMPOSIÇÃO​​DE​​CADA​​ÁREA​​DETERMINA​​A​ ​QUANTIDADE​​DE​​RAIOS​​X​​ABSORVIDA.​​OS​​RAIOS​​X​
​QUE​ ​ATRAVESSAM​ ​SÃO​ ​CAPTURADOS​ ​ATRÁS​ ​DO​ ​OBJETO​ ​POR​ ​UM​ ​DETECTOR​ ​(SEJA​ ​FILME​
​FOTOGRÁFICO​ ​OU​ ​DETECTOR​ ​DIGITAL).​ ​PRODUZ-SE​ ​ENTÃO​ ​UMA​ ​REPRESENTAÇÃO​ ​EM​ ​DUAS​
​DIMENSÕES​ ​DE​ ​TODAS​ ​AS​ ​ESTRUTURAS​ ​SUPERPOSTAS.​ ​O​ ​FEIXE​ ​DE​ ​RAIOS​ ​X,​ ​TRANSMITIDO​
​ATRAVÉS​​DO​​PACIENTE,​ ​IMPRESSIONA​​O​​FILME​​RADIOGRÁFICO,​ ​O​ ​QUAL,​ ​UMA​​VEZ​​REVELADO,​
​PROPORCIONA​ ​UMA​ ​IMAGEM​ ​QUE​ ​PERMITE​ ​DISTINGUIR​ ​ESTRUTURAS​ ​E​ ​TECIDOS​ ​COM​
​PROPRIEDADES DIFERENCIADAS DA ARTICULAÇÃO DA COXA.​

​02.04.06.012-5​ ​RADIOGRAFIA DE JOELHO (AP + LATERAL)​

​CONSISTE NA REALIZAÇÃO DE PROCEDIMENTO UTILIZANDO A TÉCNICA DE EXAME DE IMAGEM​
​COM RAIOS X EM UMA REGIÃO DO CORPO HUMANO. UM FEIXE HETEROGÊNEO DE RAIOS X É​
​PRODUZIDO POR UM GERADOR E PROJETADO SOBRE UM OBJETO. A DENSIDADE E A​
​COMPOSIÇÃO DE CADA ÁREA DETERMINA A QUANTIDADE DE RAIOS X ABSORVIDA. OS RAIOS X​
​QUE ATRAVESSAM SÃO CAPTURADOS ATRÁS DO OBJETO POR UM DETECTOR (SEJA FILME​
​FOTOGRÁFICO OU DETECTOR DIGITAL). PRODUZ-SE ENTÃO UMA REPRESENTAÇÃO EM DUAS​
​DIMENSÕES DE TODAS AS ESTRUTURAS SUPERPOSTAS. O FEIXE DE RAIOS X, TRANSMITIDO​
​ATRAVÉS DO PACIENTE, IMPRESSIONA O FILME RADIOGRÁFICO, O QUAL, UMA VEZ REVELADO,​
​PROPORCIONA UMA IMAGEM QUE PERMITE DISTINGUIR ESTRUTURAS E TECIDOS COM​



​PROPRIEDADES DIFERENCIADAS DO JOELHO NAS POSIÇÕES ÂNTERO-POSTERIOR E LATERAL.​

​02.04.06.013-3​ ​RADIOGRAFIA DE JOELHO OU PATELA (AP + LATERAL + AXIAL)​

​CONSISTE NA REALIZAÇÃO DE PROCEDIMENTO UTILIZANDO A TÉCNICA DE EXAME DE IMAGEM​
​COM RAIOS X EM UMA REGIÃO DO CORPO HUMANO. UM FEIXE HETEROGÊNEO DE RAIOS X É​
​PRODUZIDO POR UM GERADOR E PROJETADO SOBRE UM OBJETO. A DENSIDADE E A​
​COMPOSIÇÃO DE CADA ÁREA DETERMINA A QUANTIDADE DE RAIOS X ABSORVIDA. OS RAIOS X​
​QUE ATRAVESSAM SÃO CAPTURADOS ATRÁS DO OBJETO POR UM DETECTOR (SEJA FILME​
​FOTOGRÁFICO OU DETECTOR DIGITAL). PRODUZ-SE ENTÃO UMA REPRESENTAÇÃO EM DUAS​
​DIMENSÕES DE TODAS AS ESTRUTURAS SUPERPOSTAS. O FEIXE DE RAIOS X, TRANSMITIDO​
​ATRAVÉS DO PACIENTE, IMPRESSIONA O FILME RADIOGRÁFICO, O QUAL, UMA VEZ REVELADO,​
​PROPORCIONA UMA IMAGEM QUE PERMITE DISTINGUIR ESTRUTURAS E TECIDOS COM​
​PROPRIEDADES DIFERENCIADAS DO JOELHO OU PATELA NAS POSIÇÕES ÂNTERO-POSTERIOR,​
​LATERAL E AXIAL.​

​02.04.06.014-1​ ​RADIOGRAFIA DE JOELHO OU PATELA (AP + LATERAL + OBLIQUA + 3 AXIAIS)​

​CONSISTE​​NA​​REALIZAÇÃO​​DE​​PROCEDIMENTO​​UTILIZANDO​​A​​TÉCNICA​​DE​​EXAME​​DE​​IMAGEM​
​COM​ ​RAIOS​ ​X​ ​EM​ ​UMA​ ​REGIÃO​ ​DO​​CORPO​​HUMANO.​ ​UM​​FEIXE​​HETEROGÊNEO​​DE​​RAIOS​​X​ ​É​
​PRODUZIDO​ ​POR​ ​UM​ ​GERADOR​ ​E​ ​PROJETADO​ ​SOBRE​ ​UM​ ​OBJETO.​ ​A​ ​DENSIDADE​ ​E​ ​A​
​COMPOSIÇÃO​​DE​​CADA​​ÁREA​​DETERMINA​​A​ ​QUANTIDADE​​DE​​RAIOS​​X​​ABSORVIDA.​​OS​​RAIOS​​X​
​QUE​ ​ATRAVESSAM​ ​SÃO​ ​CAPTURADOS​ ​ATRÁS​ ​DO​ ​OBJETO​ ​POR​ ​UM​ ​DETECTOR​ ​(SEJA​ ​FILME​
​FOTOGRÁFICO​ ​OU​ ​DETECTOR​ ​DIGITAL).​ ​PRODUZ-SE​ ​ENTÃO​ ​UMA​ ​REPRESENTAÇÃO​ ​EM​ ​DUAS​
​DIMENSÕES​ ​DE​ ​TODAS​ ​AS​ ​ESTRUTURAS​ ​SUPERPOSTAS.​ ​O​ ​FEIXE​ ​DE​ ​RAIOS​ ​X,​ ​TRANSMITIDO​
​ATRAVÉS​​DO​​PACIENTE,​ ​IMPRESSIONA​​O​​FILME​​RADIOGRÁFICO,​ ​O​ ​QUAL,​ ​UMA​​VEZ​​REVELADO,​
​PROPORCIONA​ ​UMA​ ​IMAGEM​ ​QUE​ ​PERMITE​ ​DISTINGUIR​ ​ESTRUTURAS​ ​E​ ​TECIDOS​ ​COM​
​PROPRIEDADES​ ​DIFERENCIADAS​ ​DO​ ​JOELHO​ ​OU​ ​PATELA​​NAS​​POSIÇÕES​​ÂNTERO-POSTERIOR,​
​LATERAL, OBLÍQUA E TRÊS AXIAIS.​

​02.04.06.015-0​ ​RADIOGRAFIA DE PE / DEDOS DO PE​

​CONSISTE​​NA​​REALIZAÇÃO​​DE​​PROCEDIMENTO​​UTILIZANDO​​A​​TÉCNICA​​DE​​EXAME​​DE​​IMAGEM​
​COM​ ​RAIOS​ ​X​ ​EM​ ​UMA​ ​REGIÃO​ ​DO​​CORPO​​HUMANO.​ ​UM​​FEIXE​​HETEROGÊNEO​​DE​​RAIOS​​X​ ​É​
​PRODUZIDO​ ​POR​ ​UM​ ​GERADOR​ ​E​ ​PROJETADO​ ​SOBRE​ ​UM​ ​OBJETO.​ ​A​ ​DENSIDADE​ ​E​ ​A​
​COMPOSIÇÃO​​DE​​CADA​​ÁREA​​DETERMINA​​A​ ​QUANTIDADE​​DE​​RAIOS​​X​​ABSORVIDA.​​OS​​RAIOS​​X​
​QUE​ ​ATRAVESSAM​ ​SÃO​ ​CAPTURADOS​ ​ATRÁS​ ​DO​ ​OBJETO​ ​POR​ ​UM​ ​DETECTOR​ ​(SEJA​ ​FILME​
​FOTOGRÁFICO​ ​OU​ ​DETECTOR​ ​DIGITAL).​ ​PRODUZ-SE​ ​ENTÃO​ ​UMA​ ​REPRESENTAÇÃO​ ​EM​ ​DUAS​
​DIMENSÕES​ ​DE​ ​TODAS​ ​AS​ ​ESTRUTURAS​ ​SUPERPOSTAS.​ ​O​ ​FEIXE​ ​DE​ ​RAIOS​ ​X,​ ​TRANSMITIDO​
​ATRAVÉS​​DO​​PACIENTE,​ ​IMPRESSIONA​​O​​FILME​​RADIOGRÁFICO,​ ​O​ ​QUAL,​ ​UMA​​VEZ​​REVELADO,​
​PROPORCIONA​ ​UMA​ ​IMAGEM​ ​QUE​ ​PERMITE​ ​DISTINGUIR​ ​ESTRUTURAS​ ​E​ ​TECIDOS​ ​COM​
​PROPRIEDADES DIFERENCIADAS DO PÉ OU DOS DEDOS DO PÉ.​

​02.04.06.016-8​ ​RADIOGRAFIA DE PERNA​

​CONSISTE​​NA​​REALIZAÇÃO​​DE​​PROCEDIMENTO​​UTILIZANDO​​A​​TÉCNICA​​DE​​EXAME​​DE​​IMAGEM​
​COM​ ​RAIOS​ ​X​ ​EM​ ​UMA​ ​REGIÃO​ ​DO​​CORPO​​HUMANO.​ ​UM​​FEIXE​​HETEROGÊNEO​​DE​​RAIOS​​X​ ​É​
​PRODUZIDO​ ​POR​ ​UM​ ​GERADOR​ ​E​ ​PROJETADO​ ​SOBRE​ ​UM​ ​OBJETO.​ ​A​ ​DENSIDADE​ ​E​ ​A​
​COMPOSIÇÃO​​DE​​CADA​​ÁREA​​DETERMINA​​A​ ​QUANTIDADE​​DE​​RAIOS​​X​​ABSORVIDA.​​OS​​RAIOS​​X​
​QUE​ ​ATRAVESSAM​ ​SÃO​ ​CAPTURADOS​ ​ATRÁS​ ​DO​ ​OBJETO​ ​POR​ ​UM​ ​DETECTOR​ ​(SEJA​ ​FILME​
​FOTOGRÁFICO​ ​OU​ ​DETECTOR​ ​DIGITAL).​ ​PRODUZ-SE​ ​ENTÃO​ ​UMA​ ​REPRESENTAÇÃO​ ​EM​ ​DUAS​
​DIMENSÕES​ ​DE​ ​TODAS​ ​AS​ ​ESTRUTURAS​ ​SUPERPOSTAS.​ ​O​ ​FEIXE​ ​DE​ ​RAIOS​ ​X,​ ​TRANSMITIDO​
​ATRAVÉS​​DO​​PACIENTE,​ ​IMPRESSIONA​​O​​FILME​​RADIOGRÁFICO,​ ​O​ ​QUAL,​ ​UMA​​VEZ​​REVELADO,​
​PROPORCIONA​ ​UMA​ ​IMAGEM​ ​QUE​ ​PERMITE​ ​DISTINGUIR​ ​ESTRUTURAS​ ​E​ ​TECIDOS​ ​COM​
​PROPRIEDADES DIFERENCIADAS DA PERNA.​

​TABELA DE PROCEDIMENTOS –​

​GRUPO 15​



​*PROCEDIMENTOS COM CONTRASTE*​

​Código SIGTAP​ ​Procedimentos​

​02.04.01.001-2​ ​DACRIOCISTOGRAFIA (BINOCULAR)​

​EXAME​ ​RADIOLÓGICO​ ​CONTRASTADO​ ​DAS​ ​VIAS​ ​LACRIMAIS​ ​REALIZADO​ ​ATRAVÉS​ ​DA​
​INTRODUÇÃO​​DE​​UM​​CATETER​​NO​​ORIFÍCIO​​DO​​DUCTO​​LACRIMAL​​INJETANDO​​O​​CONTRASTE​​E​
​REALIZADAS​ ​AS​ ​IMAGENS.​ ​TEM​ ​INDICAÇÃO​ ​PARA​ ​IDENTIFICAÇÃO​ ​DA​ ​OBSTRUÇÃO​ ​DAS​ ​VIAS​
​LACRIMAIS.​

​02.04.05.001-4​ ​CLISTER OPACO C/ DUPLO CONTRASTE​

​CONSISTE​ ​NO​ ​EXAME​ ​RADIOLÓGICO​ ​DIAGNÓSTICO​ ​CUJO​ ​OBJETIVO​ ​É​ ​AVALIAR​ ​O​
​FUNCIONAMENTO​ ​E​ ​A​ ​FORMA​ ​DO​ ​INTESTINO​ ​GROSSO​ ​(CECO,​ ​CÓLON​ ​ASCENDENTE,​ ​CÓLON​
​TRANSVERSO,​ ​CÓLON​ ​DESCENDENTE,​ ​CÓLON​ ​SIGMOIDE,​ ​RETO​ ​E​ ​CANAL​ ​ANAL),​ ​USANDO​
​CONTRASTE​ ​DE​ ​BÁRIO​ ​E​ ​DUPLO​ ​CONTRASTE.​ ​TAMBÉM​ ​CHAMADO​​CLISTER​​OPACO​​CONSISTE​
​EM​​COLOCAR​​ATRAVÉS​​DE​​UMA​​SONDA,​ ​UM​​POUCO​​DE​​CONTRASTE​​(GERALMENTE​​DE​​BÁRIO)​
​NO​ ​INTESTINO​ ​DO​ ​INDIVÍDUO​ ​E​ ​EM​ ​SEGUIDA​ ​REALIZAR​ ​UM​ ​RAIO-X​ ​ABDOMINAL​ ​PARA​
​INVESTIGAR​​POSSÍVEIS​​DOENÇAS​​OU​​ALTERAÇÕES​​NO​​INTESTINO.​​É​​NECESSÁRIA​​PREPARAÇÃO​
​A​​PARTIR​​DE​​DOIS​​DIAS​​ANTES​​DA​​REALIZAÇÃO​​COM​​RESTRIÇÃO​​DE​​DETERMINADOS​​TIPOS​​DE​
​ALIMENTOS​​E​ ​A​ ​ADMINISTRAÇÃO​​DE​​LAXANTE,​ ​PARA​​QUE​​SE​​ELIMINE​​A​​MAIOR​​QUANTIDADE​
​DE​​FEZES​​POSSÍVEL,​ ​MELHORANDO​​A​​QUALIDADE​​DO​​RESULTADO​​DO​​EXAME.​​ATUALMENTE​​É​
​COMUM A SUA SUBSTITUIÇÃO COLONOSCOPIA.​

​02.04.05.006-5​ ​HISTEROSSALPINGOGRAFIA​

​CONSISTE NO EXAME GINECOLÓGICO DE RAIO-X DO ÚTERO E DAS TROMPAS, FEITO COM​
​CONTRASTE, COM O OBJETIVO DE AVALIAR AS CAUSAS DE INFERTILIDADE DE UM CASAL. É​
​CAPAZ DE IDENTIFICAR PROBLEMAS GINECOLÓGICOS, VISUALIZA A ANATOMIA DO SISTEMA​
​REPRODUTOR FEMININO DESDE O ÚTERO ATÉ OS OVÁRIOS. IDENTIFICA ANOMALIAS NO ÚTERO​
​OU NAS TROMPAS.​

​02.04.05.015-4​ ​RADIOGRAFIA DE INTESTINO DELGADO (TRANSITO)​

​ESTUDAR​ ​AS​ ​ESTRUTURAS​ ​DO​ ​DUODENO,​ ​JEJUNO​ ​E​ ​ÍLEO.​ ​O​ ​EXAME​​DO​​INTESTINO​​DELGADO​
​TEM​ ​CONSISTE​ ​NO​ ​PROCEDIMENTO​ ​QUE​ ​AVALIA​ ​TODOS​ ​OS​ ​SEGMENTOS​ ​DO​ ​INTESTINO​
​DELGADO,​ ​INCLUINDO​ ​VÁLVULA​ ​ILEOCECAL,​ ​ATÉ​​O​​INÍCIO​​DO​​GROSSO.​ ​PODE​​SER​​REALIZADO​
​PARA​ ​AVALIAR​ ​A​ ​MORFOLOGIA​ ​DO​ ​INTESTINO​ ​E​ ​A​ ​SUA​ ​FUNCIONALIDADE.​ ​ESTE​ ​EXAME​ ​É​
​INDICADO​ ​EM​ ​CASO​ ​DE​ ​DOENÇA​ ​INFLAMATÓRIA​ ​INTESTINAL​ ​(DOENÇA​ ​DE​ ​CHRON,​
​RETOCOLITE​ ​ULCERATIVA),​ ​DIARREIA​ ​E​ ​CONSTIPAÇÃO.​ ​O​ ​EXAME​​É​ ​REALIZADO​​POR​​MEIO​​DO​
​USO​ ​DE​ ​FLUOROSCOPIA​ ​E​ ​UM​ ​AGENTE​ ​DE​ ​CONTRASTE​ ​(BÁRIO)​ ​TOMADO​ ​POR​ ​VIA​ ​ORAL.​ ​O​
​TEMPO​​DE​​EXECUÇÃO​​VARIÁVEL,​​CONFORME​​OS​​MOVIMENTOS​​INTESTINAIS​​(PERISTALTISMO),​
​ÀS VEZES PODENDO DEMORAR VÁRIAS HORAS.​

​02.04.05.014-6​ ​RADIOGRAFIA DE ESTOMAGO E DUODENO​

​CONSISTE NA REALIZAÇÃO DE PROCEDIMENTO UTILIZANDO A TÉCNICA DE EXAME DE IMAGEM​
​COM RAIOS X EM UMA REGIÃO DO CORPO HUMANO. UM FEIXE HETEROGÊNEO DE RAIOS X É​
​PRODUZIDO POR UM GERADOR E PROJETADO SOBRE UM OBJETO. A DENSIDADE E A​
​COMPOSIÇÃO DE CADA ÁREA DETERMINA A QUANTIDADE DE RAIOS X ABSORVIDA. OS RAIOS X​
​QUE ATRAVESSAM SÃO CAPTURADOS ATRÁS DO OBJETO POR UM DETECTOR (SEJA FILME​
​FOTOGRÁFICO OU DETECTOR DIGITAL). PRODUZ-SE ENTÃO UMA REPRESENTAÇÃO EM DUAS​
​DIMENSÕES DE TODAS AS ESTRUTURAS SUPERPOSTAS. O FEIXE DE RAIOS X, TRANSMITIDO​
​ATRAVÉS DO PACIENTE, IMPRESSIONA O FILME RADIOGRÁFICO, O QUAL, UMA VEZ REVELADO,​
​PROPORCIONA UMA IMAGEM QUE PERMITE DISTINGUIR ESTRUTURAS E TECIDOS DO​
​ESTÔMAGO E DUODENO.​

​02.04.05.018-9​ ​UROGRAFIA VENOSA​

​CONSISTE​ ​NO​ ​ESTUDO​ ​RADIOLÓGICO​ ​DO​ ​SISTEMA​ ​URINARIO​ ​COM​ ​ADMINISTRACAO​ ​DE​



​CONTRASTE ENDOVENOSO COM VARIAÇÕES DE ACORDO COM INDICAÇÃO CLINICA​

​02.04.03.008-0​ ​RADIOGRAFIA DE ESÔFAGO​

​CONSISTE NA RADIOGRAFIA DO ESOFAGO COM A UTILIZAÇÃO DE CONTRASTE.​

​CONTRASTE RADIOLÓ GICO​

​TABELA DE PROCEDIMENTOS –​

​GRUPO 16​

​Código SIGTAP​ ​Procedimentos​

​02.04.03.003-0​ ​MAMOGRAFIA (compressão focal)​

​EXAME​​RADIOLÓGICO​​DE​​BAIXA​​DOSE​​DE​​RADIAÇÃO,​ ​REALIZADO​​MEDIANTE​​COMPRESSÃO​​DA​
​MAMA​​SOBRE​​UMA​​PLATAFORMA,​​COM​​A​​FINALIDADE​​DE​​AVALIAÇÃO​​PERIÓDICA​​DE​​MULHERES​
​DE​​ALTO​​RISCO​​DE​​CÂNCER​​DE​​MAMA,​ ​DIAGNÓSTICO​​EM​​MULHERES​​COM​​MAMAS​​ALTERADAS​
​AO​ ​EXAME​ ​CLÍNICO,​ ​ESTADIAMENTO​ ​(AVALIAÇÃO​ ​DA​ ​EXTENSÃO​ ​DE​ ​UM​ ​TUMOR​ ​MALIGNO​​JÁ​
​DIAGNOSTICADO)​ ​E​ ​ACOMPANHAMENTO​ ​DE​ ​DOENTE​ ​OPERADO​ ​DE​​CÂNCER​​DE​​MAMA.​ ​PODE​
​SER​ ​REALIZADA​ ​UNILATERALMENTE​ ​OU​ ​BILATERALMENTE​ ​E​ ​APLICA-SE​ ​A​ ​HOMENS​ ​E​
​MULHERES, EM QUALQUER FAIXA ETÁRIA.​

​02.04.03.018-8​ ​MAMOGRAFIA BILATERAL PARA RASTREAMENTO​

​EXAME​​RADIOLÓGICO​​DE​​BAIXA​​DOSE​​DE​​RADIAÇÃO,​ ​REALIZADO​​MEDIANTE​​COMPRESSÃO​​DA​
​MAMA​ ​SOBRE​ ​UMA​ ​PLATAFORMA,​ ​COM​ ​A​ ​FINALIDADE​ ​DE​ ​RASTREAMENTO​ ​DO​ ​CÂNCER​ ​DE​
​MAMA​​ENTRE​​MULHERES​​ASSINTOMÁTICAS,​ ​SEM​​DIAGNÓSTICO​​PRÉVIO​​DE​​CÂNCER​​DE​​MAMA​
​E​ ​COM​ ​MAMAS​ ​SEM​ ​ALTERAÇÕES​ ​AO​ ​EXAME​ ​CLÍNICO,​ ​CONFORME​ ​OS​ ​CRITÉRIOS​
​ESTABELECIDOS​ ​PELO​ ​MINISTÉRIO​ ​DA​ ​SAÚDE.​ ​É​ ​UM​ ​EXAME​ ​BILATERAL​ ​E​ ​APLICA-SE​
​PRIORITARIAMENTE​ ​A​ ​MULHERES​ ​NA​ ​FAIXA​ ​ETÁRIA​ ​DE​ ​50​ ​A​ ​69​ ​ANOS​ ​DE​ ​IDADE,​ ​COM​
​PERIODICIDADE BIANUAL.​

​TABELA DE PROCEDIMENTOS –​

​GRUPO 17​

​Código SIGTAP​ ​Procedimentos​

​02.07.01.001-3​ ​ANGIORESSONANCIA CEREBRAL – (VENOSA)​

​CONSISTE​ ​NO​ ​EXAME​ ​PARA​ ​DIAGNÓSTICO​ ​QUE​ ​RETRATA​ ​IMAGENS​ ​DE​ ​ALTA​ ​DEFINIÇÃO​ ​DOS​
​ÓRGÃOS​ ​DE​ ​QUALQUER​​PARTE​​DO​​INTERIOR​​DO​​CORPO​​HUMANO,​ ​ATRAVÉS​​DA​​UTILIZAÇÃO​​DE​
​FORTE​ ​CAMPO​ ​MAGNÉTICO​ ​E​ ​ONDAS​ ​DE​ ​RADIO​ ​FREQUENCIA.​ ​NÃO​ ​UTILIZA​ ​RADIAÇÃO.​
​CORRESPONDE AO ESTUDO VASCULAR CEREBRAL.​

​02.07.01.001-3​ ​ANGIORESSONANCIA CEREBRAL – (ARTERIAL)​

​CONSISTE​ ​NO​ ​EXAME​ ​PARA​ ​DIAGNÓSTICO​ ​QUE​ ​RETRATA​ ​IMAGENS​ ​DE​ ​ALTA​ ​DEFINIÇÃO​ ​DOS​
​ÓRGÃOS​ ​DE​ ​QUALQUER​​PARTE​​DO​​INTERIOR​​DO​​CORPO​​HUMANO,​ ​ATRAVÉS​​DA​​UTILIZAÇÃO​​DE​



​FORTE​ ​CAMPO​ ​MAGNÉTICO​ ​E​ ​ONDAS​ ​DE​ ​RADIO​ ​FREQUENCIA.​ ​NÃO​ ​UTILIZA​ ​RADIAÇÃO.​
​CORRESPONDE AO ESTUDO VASCULAR CEREBRAL.​

​02.07.01.002-1​ ​RESSONANCIA MAGNETICA DE ARTICULACAO TEMPORO-MANDIBULAR (BILATERAL)​

​CONSISTE​ ​NO​ ​EXAME​ ​PARA​ ​DIAGNÓSTICO​ ​QUE​ ​RETRATA​ ​IMAGENS​ ​DE​ ​ALTA​ ​DEFINIÇÃO​ ​DOS​
​ÓRGÃOS​ ​DE​ ​QUALQUER​​PARTE​​DO​​INTERIOR​​DO​​CORPO​​HUMANO,​ ​ATRAVÉS​​DA​​UTILIZAÇÃO​​DE​
​FORTE​ ​CAMPO​ ​MAGNÉTICO​ ​E​ ​ONDAS​ ​DE​ ​RADIO​ ​FREQUENCIA.​ ​NÃO​​UTILIZA​​RADIAÇÃO.​ ​NESTE​
​CASO DAS ARTICULAÇÕES TEMPORO-MANDIBULARES.​

​02.07.01.003-0​ ​RESSONANCIA MAGNETICA DE COLUNA CERVICAL/PESCOÇO​

​CONSISTE​​NO​​EXAME​​PARA​​DIAGNÓSTICO​​QUE​​GERA​​IMAGENS​​DE​​ALTA​​DEFINIÇÃO​​DOS​​ÓRGÃOS​
​DE​ ​QUALQUER​ ​PARTE​ ​DO​ ​INTERIOR​ ​DO​ ​CORPO​ ​HUMANO,​ ​UTILIZANDO​ ​FORTE​ ​CAMPO​
​MAGNÉTICO​ ​E​ ​ONDAS​ ​DE​ ​RADIO​ ​FREQUENCIA.​ ​NÃO​ ​UTILIZA​​RADIAÇÃO.​ ​ESTE​​PROCEDIMENTO​
​CORRESPONDE​ ​AO​ ​EXAME​ ​DA​ ​COLUNA​ ​VERTEBRAL​ ​REGIÃO​ ​CERVICAL,​ ​INCLUSIVE​ ​PESCOÇO,​
​LARINGE,​ ​FARINGE,​ ​TIREOIDE,​ ​GLÂNDULAS​ ​SALIVARES​ ​E​ ​GÂNGLIOS​ ​CERVICAIS,​ ​AUXILIANDO​​A​
​LOCALIZAÇÃO​​DE​​LESÕES,​ ​DETECTANDO​​ALTERAÇÕES​​MUITO​​PEQUENAS​​NOS​​TECIDOS,​​ÓRGÃOS​
​E​ ​OUTRAS​​ESTRUTURAS​​E​ ​PROPORCIONANDO​​MAIOR​​PRECISÃO​​NAS​​INTERVENÇÕES​​CLÍNICAS​​E​
​CIRÚRGICAS. INCLUI ANGIORESSONANCIA DOS VASOS DA REGIÃO.​

​02.07.01.004-8​ ​RESSONANCIA MAGNETICA DE COLUNA LOMBO-SACRA​

​CONSISTE​ ​NO​ ​EXAME​ ​PARA​ ​DIAGNÓSTICO​ ​QUE​ ​RETRATA​ ​IMAGENS​ ​DE​ ​ALTA​ ​DEFINIÇÃO​ ​DOS​
​ÓRGÃOS​ ​DE​ ​QUALQUER​​PARTE​​DO​​INTERIOR​​DO​​CORPO​​HUMANO,​ ​ATRAVÉS​​DA​​UTILIZAÇÃO​​DE​
​FORTE​ ​CAMPO​ ​MAGNÉTICO​ ​E​ ​ONDAS​ ​DE​ ​RADIO​ ​FREQUENCIA.​ ​NÃO​ ​UTILIZA​ ​RADIAÇÃO.​
​CORRESPONDE AO ESTUDO DA REGIÃO LOMBO-SACRA.​

​02.07.01.005-6​ ​RESSONANCIA MAGNETICA DE COLUNA TORACICA​

​CONSISTE​ ​NO​ ​EXAME​ ​PARA​ ​DIAGNÓSTICO​ ​QUE​ ​RETRATA​ ​IMAGENS​ ​DE​ ​ALTA​ ​DEFINIÇÃO​ ​DOS​
​ÓRGÃOS​ ​DE​ ​QUALQUER​​PARTE​​DO​​INTERIOR​​DO​​CORPO​​HUMANO,​ ​ATRAVÉS​​DA​​UTILIZAÇÃO​​DE​
​FORTE​ ​CAMPO​ ​MAGNÉTICO​ ​E​ ​ONDAS​ ​DE​ ​RADIO​ ​FREQUENCIA.​ ​NÃO​ ​UTILIZA​ ​RADIAÇÃO.​
​CORRESPONDE AO ESTUDO DA REGIÃO TORÁCICA.​

​02.07.01.006-4​ ​RESSONANCIA MAGNETICA DE CRANIO​

​CONSISTE​ ​NO​ ​EXAME​ ​PARA​ ​DIAGNÓSTICO​ ​QUE​ ​RETRATA​ ​IMAGENS​ ​DE​ ​ALTA​ ​DEFINIÇÃO​ ​DOS​
​ÓRGÃOS​ ​DE​ ​QUALQUER​​PARTE​​DO​​INTERIOR​​DO​​CORPO​​HUMANO,​ ​ATRAVÉS​​DA​​UTILIZAÇÃO​​DE​
​FORTE​ ​CAMPO​ ​MAGNÉTICO​ ​E​ ​ONDAS​ ​DE​ ​RADIO​ ​FREQUENCIA.​ ​NÃO​​UTILIZA​​RADIAÇÃO.​ ​NESTE​
​CASO DA CABEÇA/CRÂNIO.​

​02.07.01.007-2​ ​RESSONANCIA MAGNETICA DE SELA TURCICA​

​CONSISTE​ ​NO​ ​EXAME​ ​PARA​ ​DIAGNÓSTICO​ ​QUE​ ​RETRATA​ ​IMAGENS​ ​DE​ ​ALTA​ ​DEFINIÇÃO​ ​DOS​
​ÓRGÃOS​ ​DE​ ​QUALQUER​​PARTE​​DO​​INTERIOR​​DO​​CORPO​​HUMANO,​ ​ATRAVÉS​​DA​​UTILIZAÇÃO​​DE​
​FORTE​ ​CAMPO​ ​MAGNÉTICO​ ​E​ ​ONDAS​ ​DE​ ​RADIO​ ​FREQUENCIA.​ ​NÃO​​UTILIZA​​RADIAÇÃO.​ ​NESTE​
​CASO DA SELA TURCICA.​

​02.07.02.001-9​ ​RESSONANCIA MAGNETICA DE CORACAO / AORTA C/ CINE​

​CONSISTE​ ​NO​ ​EXAME​ ​PARA​ ​DIAGNÓSTICO​ ​QUE​ ​RETRATA​ ​IMAGENS​ ​DE​ ​ALTA​ ​DEFINIÇÃO​ ​DOS​
​ÓRGÃOS​ ​DE​ ​QUALQUER​​PARTE​​DO​​INTERIOR​​DO​​CORPO​​HUMANO,​ ​ATRAVÉS​​DA​​UTILIZAÇÃO​​DE​
​FORTE​ ​CAMPO​ ​MAGNÉTICO​ ​E​ ​ONDAS​ ​DE​ ​RADIO​ ​FREQUENCIA.​ ​NÃO​​UTILIZA​​RADIAÇÃO.​ ​NESTE​
​CASO​​HÁ​​VISUALIZAÇÃO​​DA​​DISPERSÃO​​ANGIOGRÁFICA​​DOS​​VASOS​​CORONÁRIOS​​APÓS​​A​​INJEÇÃO​
​SELETIVA​ ​DE​ ​CONTRASTE​ ​NA​ ​ARTERIA​ ​FEMURAL​ ​OU​ ​UMERAL,​ ​CORAÇÃO,​ ​AORTA​ ​E​ ​VASOS​ ​DA​
​BASE.​

​02.07.02.002-7​ ​RESSONANCIA MAGNETICA DE MEMBRO SUPERIOR (UNILATERAL)​

​CONSISTE​ ​NO​ ​EXAME​ ​PARA​ ​DIAGNÓSTICO​ ​QUE​ ​RETRATA​ ​IMAGENS​ ​DE​ ​ALTA​ ​DEFINIÇÃO​ ​DOS​
​ÓRGÃOS​ ​DE​ ​QUALQUER​​PARTE​​DO​​INTERIOR​​DO​​CORPO​​HUMANO,​ ​ATRAVÉS​​DA​​UTILIZAÇÃO​​DE​
​FORTE​ ​CAMPO​ ​MAGNÉTICO​ ​E​ ​ONDAS​ ​DE​ ​RADIO​ ​FREQUENCIA.​ ​NÃO​ ​UTILIZA​ ​RADIAÇÃO.​
​CORRESPONDE​ ​AO​ ​ESTUDO​ ​DO​ ​OMBRO,​ ​BRAÇO,​ ​COTOVELO,​ ​ANTEBRAÇO,​ ​PUNHO​​E​ ​MÃO.​ ​CADA​



​MEMBRO SUPERIOR.​

​02.07.02.003-5​ ​RESSONANCIA MAGNETICA DE TORAX​

​CONSISTE​ ​NO​ ​EXAME​ ​PARA​ ​DIAGNÓSTICO​ ​QUE​ ​RETRATA​ ​IMAGENS​ ​DE​ ​ALTA​ ​DEFINIÇÃO​ ​DOS​
​ÓRGÃOS​ ​DE​ ​QUALQUER​​PARTE​​DO​​INTERIOR​​DO​​CORPO​​HUMANO,​ ​ATRAVÉS​​DA​​UTILIZAÇÃO​​DE​
​FORTE​ ​CAMPO​ ​MAGNÉTICO​ ​E​ ​ONDAS​ ​DE​ ​RADIO​ ​FREQUÊNCIA.​ ​NÃO​ ​UTILIZA​ ​RADIAÇÃO.​
​CORRESPONDE​ ​AO​ ​ESTUDO​ ​DA​ ​REGIÃO​ ​TORÁCICA,​ ​MEDIASTINO,​ ​PULMÃO,​ ​MAMAS​ ​E​ ​PAREDE​
​TORÁCICA. INCLUI O ESTUDO DO PLEXO BRAQUIAL.E DOS VASOS DA REGIÃO, EXCETO AORTA.​

​02.07.03.001-4​ ​RESSONANCIA MAGNETICA DE ABDOMEN SUPERIOR​

​CONSISTE​ ​NO​ ​EXAME​ ​PARA​ ​DIAGNÓSTICO​ ​QUE​ ​RETRATA​ ​IMAGENS​ ​DE​ ​ALTA​ ​DEFINIÇÃO​ ​DOS​
​ÓRGÃOS​ ​DE​ ​QUALQUER​​PARTE​​DO​​INTERIOR​​DO​​CORPO​​HUMANO,​ ​ATRAVÉS​​DA​​UTILIZAÇÃO​​DE​
​FORTE​ ​CAMPO​ ​MAGNÉTICO​ ​E​ ​ONDAS​ ​DE​ ​RADIO​ ​FREQUENCIA.​ ​NÃO​​UTILIZA​​RADIAÇÃO.​ ​NESTE​
​CASO DA REGIÃO SUPERIOR DO ABDOMEN.​

​02.07.03.002-2​ ​RESSONANCIA MAGNETICA DE BACIA / PELVE / ABDOMEN INFERIOR​

​CONSISTE​ ​NO​ ​EXAME​ ​PARA​ ​DIAGNÓSTICO​ ​QUE​ ​RETRATA​ ​IMAGENS​ ​DE​ ​ALTA​ ​DEFINIÇÃO​ ​DOS​
​ÓRGÃOS​ ​DE​ ​QUALQUER​​PARTE​​DO​​INTERIOR​​DO​​CORPO​​HUMANO,​ ​ATRAVÉS​​DA​​UTILIZAÇÃO​​DE​
​FORTE​ ​CAMPO​ ​MAGNÉTICO​ ​E​ ​ONDAS​ ​DE​ ​RADIO​ ​FREQUENCIA.​ ​NÃO​ ​UTILIZA​ ​RADIAÇÃO.​
​CORRESPONDE AO ESTUDO DA BACIA, PELVE, ABDOMEN INFERIOR, OU VIAS URINÁRIAS.​

​02.07.03.003-0​ ​RESSONANCIA MAGNETICA DE MEMBRO INFERIOR (UNILATERAL)​

​CONSISTE​ ​NO​ ​EXAME​ ​PARA​ ​DIAGNÓSTICO​ ​QUE​ ​RETRATA​ ​IMAGENS​ ​DE​ ​ALTA​ ​DEFINIÇÃO​ ​DOS​
​ÓRGÃOS​ ​DE​ ​QUALQUER​​PARTE​​DO​​INTERIOR​​DO​​CORPO​​HUMANO,​ ​ATRAVÉS​​DA​​UTILIZAÇÃO​​DE​
​FORTE​ ​CAMPO​ ​MAGNÉTICO​ ​E​ ​ONDAS​ ​DE​ ​RADIO​ ​FREQUENCIA.​ ​NÃO​ ​UTILIZA​ ​RADIAÇÃO.​
​CORRESPONDE​ ​AO​ ​ESTUDO​ ​DA​ ​ARTICULAÇÃO​ ​COXOFEMURAL,​ ​COXA,​ ​JOELHO,​ ​PERNA,​
​TORNOZELO E PÉ DE CADA MEMBRO INFERIOR.​

​02.07.03.004-9​ ​RESSONANCIA MAGNETICA DE VIAS BILIARES/COLANGIORRESSONANCIA​

​CONSISTE​​NO​​EXAME​​PARA​​DIAGNÓSTICO​​QUE​​GERA​​IMAGENS​​DE​​ALTA​​DEFINIÇÃO​​DOS​​ÓRGÃOS​
​DE​ ​QUALQUER​ ​PARTE​ ​DO​ ​INTERIOR​ ​DO​ ​CORPO​ ​HUMANO,​ ​UTILIZANDO​ ​FORTE​ ​CAMPO​
​MAGNÉTICO​ ​E​ ​ONDAS​​DE​​RADIO​​FREQUÊNCIA.​ ​NÃO​​UTILIZA​​RADIAÇÃO.​ ​NESTE​​CASO​​CONSISTE​
​NA​ ​EXPLORAÇÃO​ ​DOS​ ​DUCTOS​ ​BILIARES,​ ​COLÉDOCO​ ​E​ ​PÂNCREAS.​ ​PODE​ ​SER​ ​UTILIZADA​ ​NA​
​PESQUISA​ ​DE​ ​OBSTRUÇÕES,​ ​CÁLCULOS,​ ​IDENTIFICAÇÃO​ ​DE​ ​CISTOS​ ​E​ ​NEOPLASIAS,​ ​ENTRE​
​OUTRAS​ ​DOENÇAS​ ​PANCREÁTICAS​ ​MENOS​ ​COMUNS,​ ​MESMO​ ​EM​ ​PACIENTES​
​GASTRECTOMIZADOS.​

​02.07.02.006-0​ ​RESSONÂNCIA DE MAMA​

​-​ ​CONTRASTE RADIOLÓGICO​

​TABELA DE PROCEDIMENTOS –​

​GRUPO 18​

​Código SIGTAP​ ​Procedimentos​

​02.08.01.001-7​ ​CINTILOGRAFIA DE CORACAO C/ GALIO 67​

​CONSISTE​​NO​​EXAME​​PARA​​INVESTIGAÇÃO​​DA​​PRESENÇA​​DE​​PROCESSOS​​INFLAMATÓRIOS​​DO​
​CORAÇÃO.​ ​É​ ​INJETADO​​DE​​3​ ​A​ ​5​ ​MCI​ ​DO​​RADIOISÓTOPO​​(GÁLIO​​67)​ ​POR​​VIA​​ENDOVENOSA,​​E​
​APÓS​ ​48​ ​A​ ​72​ ​HORAS​ ​SÃO​ ​OBTIDAS​ ​IMAGENS​ ​NA​ ​GAMA-CÂMARA.​ ​PACIENTE​ ​EM​​DECÚBITO​
​DORSAL NAS PROJEÇÕES ANTERIOR DO TÓRAX, 45º E PERFIL ESQUERDO.​



​02.08.01.002-5​
​CINTILOGRAFIA DE MIOCARDIO P/ AVALIACAO DA PERFUSAO EM SITUACAO DE​
​ESTRESSE (MINIMO 3 PROJECOES)​

​CONSISTE​ ​NO​ ​EXAME​ ​DE​ ​MEDICINA​ ​NUCLEAR​ ​NÃO​ ​INVASIVO​ ​ASSOCIADO​ ​À​ ​ESTEIRA​
​ERGOMÉTRICA​ ​OU​ ​EQUIVALENTE​ ​COM​ ​USO​ ​DE​ ​MEDICAMENTOS​ ​ESPECÍFICOS​ ​(TESTE​
​FARMACOLÓGICO)​​TEM​​A​​FINALIDADE​​DE​​AVALIAR​​A​​IRRIGAÇÃO​​SANGUÍNEA​​E​​A​​CAPACIDADE​
​FUNCIONAL​ ​DO​ ​CORAÇÃO​ ​FRENTE​ ​AO​ ​ESTRESSE​ ​OU​ ​ESTÍMULO​ ​FARMACOLÓGICO.TODA​ ​A​
​ETAPA​​DE​​ESTRESSE​​CARDÍACO​​É​ ​MONITORADA​​E​ ​ACOMPANHADA​​POR​​MÉDICO,​​DEVENDO​​O​
​ESTABELECIMENTO​ ​DE​ ​SAÚDE​ ​ESTAR​ ​PREPARADO​ ​PARA​ ​EVENTUAL​ ​ATENDIMENTO​ ​E​
​REMOÇÃO​ ​MÉDICA​ ​DE​ ​URGÊNCIA.​ ​A​ ​CINTILOGRAFIA​ ​DE​ ​PERFUSÃO​ ​MIOCÁRDICA​ ​ESTÁ​
​INDICADA​ ​PARA​ ​O​​DIAGNÓSTICO,​ ​AVALIAÇÃO​​DO​​TRATAMENTO​​E​ ​PROGNÓSTICO​​DA​​DOENÇA​
​CORONÁRIA​​POR​​MEIO​​DA​​ANÁLISE​​DE​​DISFUNÇÃO​​VENTRICULAR​​E​​DETECÇÃO​​DE​​ISQUEMIA​
​E​ ​VIABILIDADE​ ​MIOCÁRDICA.A​ ​CINTILOGRAFIA​ ​É​ ​UM​ ​MÉTODO​ ​USADO​ ​NA​ ​MEDICINA​
​NUCLEAR​ ​PARA​ ​OBTENÇÃO​ ​DE​ ​IMAGENS​ ​FUNCIONAIS​ ​DO​ ​CORPO​ ​HUMANO​ ​ATRAVÉS​ ​DE​
​ISÓTOPOS​ ​RADIOATIVOS​ ​E​ ​O​ ​SEU​ ​RASTREAMENTO.​ ​NA​ ​CINTILOGRAFIA​ ​É​ ​USADA​ ​UMA​
​SUBSTÂNCIA,​ ​CHAMADA​​RADIOTRAÇADOR,​ ​QUE​​É​ ​UM​​ISÓTOPO​​RADIOATIVO,​ ​INOFENSIVO​​AO​
​CORPO​ ​DO​ ​PACIENTE,​ ​A​ ​QUAL​ ​É​ ​RASTREADA,​ ​TANTO​ ​EM​ ​QUANTIDADE​ ​COMO​ ​LOCAL​ ​DE​
​PRESENÇA,​​COM​​UM​​APARELHO​​CHAMADO​​GAMA-CÂMARA,​​QUE​​PERMITE​​A​​VISUALIZAÇÃO​​DE​
​IMAGENS DOS ÓRGÃOS DO PACIENTE.​

​02.08.01.003-3​
​CINTILOGRAFIA DE MIOCARDIO P/ AVALIACAO DA PERFUSAO EM SITUACAO DE​
​REPOUSO (MINIMO 3 PROJECOES)​

​É​ ​A​ ​CINTILOGRAFIA​​DO​​MIOCÁRDIO​​QUE​​REALIZADA​​EM​​SITUAÇÃO​​DE​​REPOUSO,​ ​OU​​COM​​O​
​PACIENTE​ ​REALIZANDO​ ​ATIVIDADES​ ​SIMPLES​ ​COMO​ ​SE​ ​LOCOMOVER,​ ​ASSISTIR​ ​À​ ​TV​ ​OU​
​LENDO​ ​E​ ​QUE​ ​VAI​ ​AVALIAR​ ​A​ ​FUNÇÃO​ ​CORONARIANA.​ ​A​ ​CINTILOGRAFIA​ ​DE​ ​PERFUSÃO​
​MIOCÁRDICA​ ​ESTÁ​ ​INDICADA​ ​PARA​ ​O​ ​DIAGNÓSTICO,​ ​AVALIAÇÃO​ ​DO​ ​TRATAMENTO​ ​E​
​PROGNÓSTICO​​DA​​DOENÇA​​CORONÁRIA​​POR​​MEIO​​DA​​ANÁLISE​​DE​​DISFUNÇÃO​​VENTRICULAR​
​E​ ​DETECÇÃO​​DE​​ISQUEMIA​​E​​VIABILIDADE​​MIOCÁRDICA.​​É​​UM​​MÉTODO​​USADO​​NA​​MEDICINA​
​NUCLEAR​ ​PARA​ ​OBTENÇÃO​ ​DE​ ​IMAGENS​ ​FUNCIONAIS​ ​DO​ ​CORPO​ ​HUMANO​ ​ATRAVÉS​ ​DE​
​ISÓTOPOS​ ​RADIOATIVOS​ ​E​ ​O​ ​SEU​ ​RASTREAMENTO.​ ​NA​ ​CINTILOGRAFIA​ ​É​ ​USADA​ ​UMA​
​SUBSTÂNCIA,​ ​CHAMADA​​RADIOTRAÇADOR,​ ​QUE​​É​ ​UM​​ISÓTOPO​​RADIOATIVO,​ ​INOFENSIVO​​AO​
​CORPO​ ​DO​ ​PACIENTE,​ ​A​ ​QUAL​ ​É​ ​RASTREADA,​ ​TANTO​ ​EM​ ​QUANTIDADE​ ​COMO​ ​LOCAL​ ​DE​
​PRESENÇA,​​COM​​UM​​APARELHO​​CHAMADO​​GAMA-CÂMARA,​​QUE​​PERMITE​​A​​VISUALIZAÇÃO​​DE​
​IMAGENS DOS ÓRGÃOS DO PACIENTE.​

​02.08.02.001-2​

​CINTILOGRAFIA DE FIGADO E BACO (MINIMO 5 IMAGENS)​

​CONSISTE​​NUM​​MÉTODO​​DIAGNÓSTICO​​POR​​IMAGEM,​ ​ONDE​​NA​​TELA​​DO​​COMPUTADOR​​SÃO​
​GERADAS​ ​FOTOS​ ​OU​ ​FILMES​ ​DA​ ​DISTRIBUIÇÃO​ ​DE​ ​UM​ ​RÁDIO​ ​FÁRMACO​ ​INJETADO​ ​NO​
​PACIENTE​ ​QUE​ ​PODEM​​SER​​ANALISADAS​​DA​​FORMA​​VISUAL​​OU​​QUANTITATIVA​​ATRAVÉS​​DE​
​CÁLCULOS​​DA​​CONCENTRAÇÃO​​E​ ​VELOCIDADE​​DE​​MOVIMENTO​​DESSE​​RADIO​​FÁRMACO.​​SÃO​
​FORMADAS​ ​PRIMARIAMENTE​ ​IMAGENS​ ​NAS​ ​QUAIS​ ​SE​ ​VÊ​ ​A​ ​FUNÇÃO​ ​DOS​ ​ÓRGÃOS​ ​EM​
​CONTRASTE​ ​COM​​A​​RADIOLOGIA​​GERAL​​EM​​QUE​​SÃO​​FORMADAS​​IMAGENS​​ANATÔMICAS​​EM​
​QUE​ ​SE​ ​VÊ​ ​A​ ​FORMA​ ​DOS​ ​ÓRGÃOS.​ ​O​ ​RÁDIO​ ​FÁRMACO​ ​É​ ​A​ ​UNIÃO​ ​DE​ ​UM​ ​RADIOISÓTOPO​
​ANÁLOGO​​DE​​UMA​​MOLÉCULA​​FISIOLÓGICA​​ESCOLHIDO​​DE​​ACORDO​​COM​​O​​ÓRGÃO​​E​​FUNÇÃO​
​A​ ​SER​ ​ESTUDADA.​ ​A​ ​RADIAÇÃO​ ​GAMA​ ​É​ ​UMA​ ​ONDA​ ​ELETROMAGNÉTICA.​ ​É​ ​UM​ ​MÉTODO​
​INDOLOR,​ ​NÃO​ ​INVASIVO​ ​(O​ ​RADIOTRAÇADOR​ ​PODE​ ​SER​ ​ADMINISTRADO​​POR​​VIA​​VENOSA,​
​ORAL,​ ​INALATÓRIA​ ​OU​ ​SUBCUTÂNEA),​ ​NÃO​ ​HÁ​ ​REAÇÃO​ ​ALÉRGICA,​ ​MENOR​ ​EXPOSIÇÃO​ ​À​
​RADIAÇÃO​​RELACIONADA​​A​​OUTRAS​​TÉCNICAS​​DE​​IMAGEM.​ ​A​ ​DISPONIBILIDADE​​DE​​CERTOS​
​RADIOTRAÇADORES​ ​NÃO​ ​É​ ​IMEDIATA,​ ​NECESSITANDO,​ ​EM​​ALGUNS​​CASOS,​ ​ESPERA​​DE​​1​ ​A​ ​2​
​SEMANAS.​ ​POR​ ​SE​ ​TRATAR​ ​DE​ ​IMAGENS​ ​FUNCIONAIS,​ ​ALGUNS​ ​EXAMES​ ​PRECISAM​ ​DE​
​PREPARO​ ​PRÉVIO​ ​PROLONGADO​ ​(1​ ​A​ ​90​ ​DIAS)​ ​COM​ ​RESTRIÇÃO​ ​DE​ ​CERTOS​ ​TIPOS​ ​DE​
​ALIMENTOS​​E​​MEDICAMENTOS.​​ALGUNS​​PROCESSOS​​FISIOLÓGICOS​​A​​SEREM​​ESTUDADOS​​NÃO​
​PODEM​​SER​​ACELERADOS​​E​​A​​AQUISIÇÃO​​DAS​​IMAGENS​​PODEM​​LEVAR​​ATÉ​​60​​MINUTOS.​​ESTE​
​EXAME​​AVALIA​​LESÕES​​FOCAIS​​HEPÁTICAS​​COMO​​ADENOMAS,​​HIPERPLASIA​​NODULAR​​FOCAL​
​NO​ ​FÍGADO​ ​OU​ ​BAÇO.​ ​AUXILIA​ ​NA​ ​IDENTIFICAÇÃO​ ​DE​ ​CÂNCER​ ​PRIMÁRIO​ ​E​ ​METASTÁTICO.​
​EXAME​ ​UTILIZADO​ ​PARA​ ​DIAGNÓSTICO​​DE​​COLECISTITE​​AGUDA,​ ​AVALIAÇÃO​​DA​​FUNÇÃO​​DA​



​VESÍCULA​ ​BILIAR,​ ​CARACTERIZAÇÃO​ ​DE​ ​LESÕES​ ​NO​ ​FÍGADO​ ​E​ ​AVALIAÇÃO​ ​DA​ ​FUNÇÃO​
​HEPATOCÍTICA.​

​02.08.02.005-5​ ​CINTILOGRAFIA PARA ESTUDO TRÂNSITO ESOFÁGICO (LÍQUIDO)​

​CONSISTE​​NUM​​MÉTODO​​DIAGNÓSTICO​​POR​​IMAGEM,​ ​ONDE​​NA​​TELA​​DO​​COMPUTADOR​​SÃO​
​GERADAS​ ​FOTOS​ ​OU​ ​FILMES​ ​DA​ ​DISTRIBUIÇÃO​ ​DE​ ​UM​ ​RÁDIO​ ​FÁRMACO​ ​INJETADO​ ​NO​
​PACIENTE​ ​QUE​ ​PODEM​​SER​​ANALISADAS​​DA​​FORMA​​VISUAL​​OU​​QUANTITATIVA​​ATRAVÉS​​DE​
​CÁLCULOS​​DA​​CONCENTRAÇÃO​​E​ ​VELOCIDADE​​DE​​MOVIMENTO​​DESSE​​RADIO​​FÁRMACO.​​SÃO​
​FORMADAS​ ​PRIMARIAMENTE​ ​IMAGENS​ ​NAS​ ​QUAIS​ ​SE​ ​VÊ​ ​A​ ​FUNÇÃO​ ​DOS​ ​ÓRGÃOS​ ​EM​
​CONTRASTE​ ​COM​​A​​RADIOLOGIA​​GERAL​​EM​​QUE​​SÃO​​FORMADAS​​IMAGENS​​ANATÔMICAS​​EM​
​QUE​ ​SE​ ​VÊ​ ​A​ ​FORMA​ ​DOS​ ​ÓRGÃOS.​ ​O​ ​RÁDIO​ ​FÁRMACO​ ​É​ ​A​ ​UNIÃO​ ​DE​ ​UM​ ​RADIOISÓTOPO​
​ANÁLOGO​​DE​​UMA​​MOLÉCULA​​FISIOLÓGICA​​ESCOLHIDO​​DE​​ACORDO​​COM​​O​​ÓRGÃO​​E​​FUNÇÃO​
​A​ ​SER​ ​ESTUDADA.​ ​A​ ​RADIAÇÃO​ ​GAMA​ ​É​ ​UMA​ ​ONDA​ ​ELETROMAGNÉTICA.​ ​É​ ​UM​ ​MÉTODO​
​INDOLOR,​ ​NÃO​ ​INVASIVO​ ​(O​ ​RADIOTRAÇADOR​ ​PODE​ ​SER​ ​ADMINISTRADO​​POR​​VIA​​VENOSA,​
​ORAL,​ ​INALATÓRIA​ ​OU​ ​SUBCUTÂNEA),​ ​NÃO​ ​HÁ​ ​REAÇÃO​ ​ALÉRGICA,​ ​MENOR​ ​EXPOSIÇÃO​ ​À​
​RADIAÇÃO​​RELACIONADA​​A​​OUTRAS​​TÉCNICAS​​DE​​IMAGEM.​ ​A​ ​DISPONIBILIDADE​​DE​​CERTOS​
​RADIOTRAÇADORES​ ​NÃO​ ​É​ ​IMEDIATA,​ ​NECESSITANDO,​ ​EM​​ALGUNS​​CASOS,​ ​ESPERA​​DE​​1​ ​A​ ​2​
​SEMANAS.​ ​POR​ ​SE​ ​TRATAR​ ​DE​ ​IMAGENS​ ​FUNCIONAIS,​ ​ALGUNS​ ​EXAMES​ ​PRECISAM​ ​DE​
​PREPARO​ ​PRÉVIO​ ​PROLONGADO​ ​(1​ ​A​ ​90​ ​DIAS)​ ​COM​ ​RESTRIÇÃO​ ​DE​ ​CERTOS​ ​TIPOS​ ​DE​
​ALIMENTOS​​E​​MEDICAMENTOS.​​ALGUNS​​PROCESSOS​​FISIOLÓGICOS​​A​​SEREM​​ESTUDADOS​​NÃO​
​PODEM​ ​SER​​ACELERADOS​​E​ ​A​ ​AQUISIÇÃO​​DAS​​IMAGENS​​PODEM​​LEVAR​​ATÉ​​60​​MINUTOS.​ ​AS​
​CINTILOGRAFIAS​ ​PARA​ ​AVALIAR​ ​O​ ​ESVAZIAMENTO​ ​ESOFÁGICO​ ​OU​ ​GÁSTRICO​ ​TEM​ ​A​
​FINALIDADE​​DE​​DIAGNOSTICAR​​PROBLEMAS​​NO​​TRÂNSITO​​DE​​ALIMENTOS​​PELO​​ESÔFAGO​​E​
​ESTÔMAGO.​ ​O​ ​PACIENTE​ ​INGERE​ ​UM​ ​ALIMENTO​ ​MISTURADO​ ​COM​ ​UM​ ​RADIOFÁRMACO​​E​ ​O​
​MÉDICO​ ​PODE​ ​VISUALIZAR​ ​COMO​ ​O​ ​ALIMENTO​ ​TRANSITA​ ​PELO​ ​ESÔFAGO​ ​E​ ​ESTÔMAGO.​
​PERMITE​​AVALIAR​​AS​​ALTERAÇÕES​​DE​​ESVAZIAMENTO​​E​​MOTILIDADE​​GÁSTRICAS.​​O​​ESTUDO​
​CONSISTE​​NA​​AQUISIÇÃO​​DE​​SEQUÊNCIA​​RÁPIDA​​DE​​IMAGENS​​NA​​INCIDÊNCIA​​ANTERIOR​​DE​
​TÓRAX​ ​APÓS​ ​A​ ​DEGLUTIÇÃO​ ​DO​ ​RADIOFÁRMACO​ ​MISTURADO​ ​EM​ ​LÍQUIDOS.​ ​O​
​PROCESSAMENTO​ ​DAS​ ​IMAGENS​ ​PERMITE​ ​A​ ​AVALIAÇÃO​ ​QUALITATIVA​ ​E​ ​QUANTITATIVA​ ​DO​
​ESVAZIAMENTO​​ESOFÁGICO.​​O​​MÉTODO​​É​​UTILIZADO​​NO​​DIAGNÓSTICO​​E​​ACOMPANHAMENTO​
​DE​ ​ALTERAÇÕES​ ​DA​ ​MOTILIDADE​ ​ESOFÁGICA,​ ​AS​ ​QUAIS​ ​PODEM​ ​SE​ ​MANIFESTAR​
​ISOLADAMENTE OU ASSOCIADAS A LESÕES ANATÔMICAS.​

​02.08.02.006-3​ ​CINTILOGRAFIA PARA ESTUDO TRÂNSITO ESOFÁGICO (SEMI-SÓLIDO)​

​CONSISTE​​NUM​​MÉTODO​​DIAGNÓSTICO​​POR​​IMAGEM,​ ​ONDE​​NA​​TELA​​DO​​COMPUTADOR​​SÃO​
​GERADAS​ ​FOTOS​ ​OU​ ​FILMES​ ​DA​ ​DISTRIBUIÇÃO​ ​DE​ ​UM​ ​RÁDIO​ ​FÁRMACO​ ​INJETADO​ ​NO​
​PACIENTE​ ​QUE​ ​PODEM​​SER​​ANALISADAS​​DA​​FORMA​​VISUAL​​OU​​QUANTITATIVA​​ATRAVÉS​​DE​
​CÁLCULOS​​DA​​CONCENTRAÇÃO​​E​ ​VELOCIDADE​​DE​​MOVIMENTO​​DESSE​​RADIO​​FÁRMACO.​​SÃO​
​FORMADAS​ ​PRIMARIAMENTE​ ​IMAGENS​ ​NAS​ ​QUAIS​ ​SE​ ​VÊ​ ​A​ ​FUNÇÃO​ ​DOS​ ​ÓRGÃOS​ ​EM​
​CONTRASTE​ ​COM​​A​​RADIOLOGIA​​GERAL​​EM​​QUE​​SÃO​​FORMADAS​​IMAGENS​​ANATÔMICAS​​EM​
​QUE​ ​SE​ ​VÊ​ ​A​ ​FORMA​ ​DOS​ ​ÓRGÃOS.​ ​O​ ​RÁDIO​ ​FÁRMACO​ ​É​ ​A​ ​UNIÃO​ ​DE​ ​UM​ ​RADIOISÓTOPO​
​ANÁLOGO​​DE​​UMA​​MOLÉCULA​​FISIOLÓGICA​​ESCOLHIDO​​DE​​ACORDO​​COM​​O​​ÓRGÃO​​E​​FUNÇÃO​
​A​ ​SER​ ​ESTUDADA.​ ​A​ ​RADIAÇÃO​ ​GAMA​ ​É​ ​UMA​ ​ONDA​ ​ELETROMAGNÉTICA.​ ​É​ ​UM​ ​MÉTODO​
​INDOLOR,​ ​NÃO​ ​INVASIVO​ ​(O​ ​RADIOTRAÇADOR​ ​PODE​ ​SER​ ​ADMINISTRADO​​POR​​VIA​​VENOSA,​
​ORAL,​ ​INALATÓRIA​ ​OU​ ​SUBCUTÂNEA),​ ​NÃO​ ​HÁ​ ​REAÇÃO​ ​ALÉRGICA,​ ​MENOR​ ​EXPOSIÇÃO​ ​À​
​RADIAÇÃO​​RELACIONADA​​A​​OUTRAS​​TÉCNICAS​​DE​​IMAGEM.​ ​A​ ​DISPONIBILIDADE​​DE​​CERTOS​
​RADIOTRAÇADORES​ ​NÃO​ ​É​ ​IMEDIATA,​ ​NECESSITANDO,​ ​EM​​ALGUNS​​CASOS,​ ​ESPERA​​DE​​1​ ​A​ ​2​
​SEMANAS.​ ​POR​ ​SE​ ​TRATAR​ ​DE​ ​IMAGENS​ ​FUNCIONAIS,​ ​ALGUNS​ ​EXAMES​ ​PRECISAM​ ​DE​
​PREPARO​ ​PRÉVIO​ ​PROLONGADO​ ​(1​ ​A​ ​90​ ​DIAS)​ ​COM​ ​RESTRIÇÃO​ ​DE​ ​CERTOS​ ​TIPOS​ ​DE​
​ALIMENTOS​​E​​MEDICAMENTOS.​​ALGUNS​​PROCESSOS​​FISIOLÓGICOS​​A​​SEREM​​ESTUDADOS​​NÃO​
​PODEM​ ​SER​ ​ACELERADOS​ ​E​ ​A​ ​AQUISIÇÃO​ ​DAS​ ​IMAGENS​ ​PODEM​ ​LEVAR​ ​ATÉ​ ​60​ ​MINUTOS.​
​PERMITE​​AVALIAR​​AS​​ALTERAÇÕES​​DE​​ESVAZIAMENTO​​E​​MOTILIDADE​​GÁSTRICAS.​​O​​ESTUDO​
​CONSISTE​​NA​​AQUISIÇÃO​​DE​​SEQUÊNCIA​​RÁPIDA​​DE​​IMAGENS​​NA​​INCIDÊNCIA​​ANTERIOR​​DE​
​TÓRAX​ ​APÓS​ ​A​ ​DEGLUTIÇÃO​​DO​​RADIOFÁRMACO​​MISTURADO​​EM​​SEMI-SÓLIDOS​​(EXEMPLO:​
​MINGAU).​ ​O​ ​PROCESSAMENTO​ ​DAS​ ​IMAGENS​ ​PERMITE​ ​A​ ​AVALIAÇÃO​ ​QUALITATIVA​ ​E​
​QUANTITATIVA​ ​DO​ ​ESVAZIAMENTO​​ESOFÁGICO.​ ​O​ ​MÉTODO​​É​ ​UTILIZADO​​NO​​DIAGNÓSTICO​​E​
​ACOMPANHAMENTO​ ​DE​ ​ALTERAÇÕES​ ​DA​ ​MOTILIDADE​ ​ESOFÁGICA,​ ​AS​ ​QUAIS​ ​PODEM​ ​SE​



​MANIFESTAR ISOLADAMENTE OU ASSOCIADAS A LESÕES ANATÔMICAS.​

​02.08.02.002-0​ ​CINTILOGRAFIA DE FIGADO E VIAS BILIARES​

​CONSISTE​​NUM​​MÉTODO​​DIAGNÓSTICO​​POR​​IMAGEM,​ ​ONDE​​NA​​TELA​​DO​​COMPUTADOR​​SÃO​
​GERADAS​ ​FOTOS​ ​OU​ ​FILMES​ ​DA​ ​DISTRIBUIÇÃO​ ​DE​ ​UM​ ​RÁDIO​ ​FÁRMACO​ ​INJETADO​ ​NO​
​PACIENTE​ ​QUE​ ​PODEM​​SER​​ANALISADAS​​DA​​FORMA​​VISUAL​​OU​​QUANTITATIVA​​ATRAVÉS​​DE​
​CÁLCULOS​​DA​​CONCENTRAÇÃO​​E​ ​VELOCIDADE​​DE​​MOVIMENTO​​DESSE​​RADIO​​FÁRMACO.​​SÃO​
​FORMADAS​ ​PRIMARIAMENTE​ ​IMAGENS​ ​NAS​ ​QUAIS​ ​SE​ ​VÊ​ ​A​ ​FUNÇÃO​ ​DOS​ ​ÓRGÃOS​ ​EM​
​CONTRASTE​ ​COM​​A​​RADIOLOGIA​​GERAL​​EM​​QUE​​SÃO​​FORMADAS​​IMAGENS​​ANATÔMICAS​​EM​
​QUE​ ​SE​ ​VÊ​ ​A​ ​FORMA​ ​DOS​ ​ÓRGÃOS.​ ​O​ ​RÁDIO​ ​FÁRMACO​ ​É​ ​A​ ​UNIÃO​ ​DE​ ​UM​ ​RADIOISÓTOPO​
​ANÁLOGO​​DE​​UMA​​MOLÉCULA​​FISIOLÓGICA​​ESCOLHIDO​​DE​​ACORDO​​COM​​O​​ÓRGÃO​​E​​FUNÇÃO​
​A​ ​SER​ ​ESTUDADA.​ ​A​ ​RADIAÇÃO​ ​GAMA​ ​É​ ​UMA​ ​ONDA​ ​ELETROMAGNÉTICA.​ ​É​ ​UM​ ​MÉTODO​
​INDOLOR,​ ​NÃO​ ​INVASIVO​ ​(O​ ​RADIOTRAÇADOR​ ​PODE​ ​SER​ ​ADMINISTRADO​​POR​​VIA​​VENOSA,​
​ORAL,​ ​INALATÓRIA​ ​OU​ ​SUBCUTÂNEA),​ ​NÃO​ ​HÁ​ ​REAÇÃO​ ​ALÉRGICA,​ ​MENOR​ ​EXPOSIÇÃO​ ​À​
​RADIAÇÃO​​RELACIONADA​​A​​OUTRAS​​TÉCNICAS​​DE​​IMAGEM.​ ​A​ ​DISPONIBILIDADE​​DE​​CERTOS​
​RADIOTRAÇADORES​ ​NÃO​ ​É​ ​IMEDIATA,​ ​NECESSITANDO,​ ​EM​​ALGUNS​​CASOS,​ ​ESPERA​​DE​​1​ ​A​ ​2​
​SEMANAS.​ ​POR​ ​SE​ ​TRATAR​ ​DE​ ​IMAGENS​ ​FUNCIONAIS,​ ​ALGUNS​ ​EXAMES​ ​PRECISAM​ ​DE​
​PREPARO​ ​PRÉVIO​ ​PROLONGADO​ ​(1​ ​A​ ​90​ ​DIAS)​ ​COM​ ​RESTRIÇÃO​ ​DE​ ​CERTOS​ ​TIPOS​ ​DE​
​ALIMENTOS​​E​​MEDICAMENTOS.​​ALGUNS​​PROCESSOS​​FISIOLÓGICOS​​A​​SEREM​​ESTUDADOS​​NÃO​
​PODEM​ ​SER​ ​ACELERADOS​ ​E​ ​A​ ​AQUISIÇÃO​ ​DAS​ ​IMAGENS​ ​PODEM​ ​LEVAR​ ​ATÉ​ ​60​ ​MINUTOS.​
​ANTES​​DA​​COLECISTECTOMIA,​ ​A​ ​CINTILOGRAFIA​​DE​​VIAS​​BILIARES​​PODE​​SER​​UTILIZADA​​NA​
​CONFIRMAÇÃO​ ​DA​ ​COLECISTITE​ ​AGUDA​ ​COM​ ​SENSIBILIDADE​ ​E​ ​ESPECIFICIDADE​​ELEVADAS​
​(>95%).​ ​O​ ​PADRÃO​​CINTILOGRÁFICO​​DESTA​​PATOLOGIA​​É​​A​​NÃO​​VISUALIZAÇÃO​​DA​​VESÍCULA​
​BILIAR​ ​ATÉ​ ​4​ ​HORAS​ ​APÓS​ ​A​ ​INJEÇÃO​ ​DO​ ​TRAÇADOR,​ ​DEVIDO​ ​A​ ​OBSTRUÇÃO​ ​DO​ ​DUCTO​
​CÍSTICO.​ ​COM​ ​A​ ​ADMINISTRAÇÃO​ ​DE​ ​MORFINA​ ​O​ ​TEMPO​ ​TOTAL​ ​DE​ ​ESTUDO​ ​PODE​ ​SER​
​REDUZIDO​ ​PARA​ ​UMA​ ​HORA​ ​E​ ​MEIA.​ ​APÓS​​A​ ​COLECISTECTOMIA,​ ​A​ ​CINTILOGRAFIA​​DE​​VIAS​
​BILIARES​ ​PODE​ ​SER​ ​UTILIZADA​ ​NA​ ​DETECÇÃO​ ​DE​​FÍSTULAS​​BILIARES​​(DETERMINANDO​​SE​
​COLEÇÕES​ ​ABDOMINAIS​ ​POSSUEM​ ​ORIGEM​ ​BILIAR),​ ​NA​ ​AVALIAÇÃO​ ​DA​ ​PERVIEDADE​ ​DAS​
​ANASTOMOSES​ ​BILIODIGESTIVAS,​ ​OBSTRUÇÃO​ ​(POR​ ​CÁLCULO​ ​OU​ ​ESTENOSE)​ ​DO​ ​DUCTO​
​HEPÁTICO​ ​COMUM​ ​OU​ ​DISFUNÇÃO​ ​DO​ ​ESFÍNCTER​ ​DE​ ​ODDI.​ ​ESTE​ ​EXAME​ ​AUXILIA​ ​NA​
​INVESTIGAÇÃO​ ​DE​ ​LESÕES​ ​FOCAIS​ ​HEPÁTICAS,​ ​NA​ ​PESQUISA​ ​DE​ ​COLECISTITE​ ​AGUDA,​ ​NA​
​ATRESIA​ ​DE​ ​VIAS​ ​BILIARES,​ ​NAS​ ​DISFUNÇÕES​ ​DA​ ​VESÍCULA​ ​BILIAR,​ ​NO​ ​REFLUXO​
​ÊNTERO-GÁSTRICO,​ ​PARA​ ​IDENTIFICAR​ ​CISTOS​ ​DE​ ​COLÉDOCO,​ ​DISFUNÇÕES​ ​HEPÁTICAS​ ​E​
​BILIARES​ ​APÓS​ ​TRANSPLANTE​ ​HEPÁTICO.​ ​EXAME​ ​UTILIZADO​ ​PARA​ ​DIAGNÓSTICO​ ​DE​
​COLECISTITE​ ​AGUDA,​ ​AVALIAÇÃO​ ​DA​ ​FUNÇÃO​ ​DA​ ​VESÍCULA​ ​BILIAR,​ ​CARACTERIZAÇÃO​ ​DE​
​LESÕES NO FÍGADO E AVALIAÇÃO DA FUNÇÃO HEPATOCÍTICA.​

​02.08.02.003-9​ ​CINTILOGRAFIA DE GLANDULAS SALIVARES C/ OU S/ ESTIMULO​

​CONSISTE​​NUM​​MÉTODO​​DIAGNÓSTICO​​POR​​IMAGEM,​ ​ONDE​​NA​​TELA​​DO​​COMPUTADOR​​SÃO​
​GERADAS​ ​FOTOS​ ​OU​ ​FILMES​ ​DA​ ​DISTRIBUIÇÃO​ ​DE​ ​UM​ ​RÁDIO​ ​FÁRMACO​ ​INJETADO​ ​NO​
​PACIENTE​ ​QUE​ ​PODEM​​SER​​ANALISADAS​​DA​​FORMA​​VISUAL​​OU​​QUANTITATIVA​​ATRAVÉS​​DE​
​CÁLCULOS​​DA​​CONCENTRAÇÃO​​E​ ​VELOCIDADE​​DE​​MOVIMENTO​​DESSE​​RADIO​​FÁRMACO.​​SÃO​
​FORMADAS​ ​PRIMARIAMENTE​ ​IMAGENS​ ​NAS​ ​QUAIS​ ​SE​ ​VÊ​ ​A​ ​FUNÇÃO​ ​DOS​ ​ÓRGÃOS​ ​EM​
​CONTRASTE​ ​COM​​A​​RADIOLOGIA​​GERAL​​EM​​QUE​​SÃO​​FORMADAS​​IMAGENS​​ANATÔMICAS​​EM​
​QUE​ ​SE​ ​VÊ​ ​A​ ​FORMA​ ​DOS​ ​ÓRGÃOS.​ ​O​ ​RÁDIO​ ​FÁRMACO​ ​É​ ​A​ ​UNIÃO​ ​DE​ ​UM​ ​RADIOISÓTOPO​
​ANÁLOGO​​DE​​UMA​​MOLÉCULA​​FISIOLÓGICA​​ESCOLHIDO​​DE​​ACORDO​​COM​​O​​ÓRGÃO​​E​​FUNÇÃO​
​A​ ​SER​ ​ESTUDADA.​ ​A​ ​RADIAÇÃO​ ​GAMA​ ​É​ ​UMA​ ​ONDA​ ​ELETROMAGNÉTICA.​ ​É​ ​UM​ ​MÉTODO​
​INDOLOR,​ ​NÃO​ ​INVASIVO​ ​(O​ ​RADIOTRAÇADOR​ ​PODE​ ​SER​ ​ADMINISTRADO​​POR​​VIA​​VENOSA,​
​ORAL,​ ​INALATÓRIA​ ​OU​ ​SUBCUTÂNEA),​ ​NÃO​ ​HÁ​ ​REAÇÃO​ ​ALÉRGICA,​ ​MENOR​ ​EXPOSIÇÃO​ ​À​
​RADIAÇÃO​​RELACIONADA​​A​​OUTRAS​​TÉCNICAS​​DE​​IMAGEM.​ ​A​ ​DISPONIBILIDADE​​DE​​CERTOS​
​RADIOTRAÇADORES​ ​NÃO​ ​É​ ​IMEDIATA,​ ​NECESSITANDO,​ ​EM​​ALGUNS​​CASOS,​ ​ESPERA​​DE​​1​ ​A​ ​2​
​SEMANAS.​ ​POR​ ​SE​ ​TRATAR​ ​DE​ ​IMAGENS​ ​FUNCIONAIS,​ ​ALGUNS​ ​EXAMES​ ​PRECISAM​ ​DE​
​PREPARO​ ​PRÉVIO​ ​PROLONGADO​ ​(1​ ​A​ ​90​ ​DIAS)​ ​COM​ ​RESTRIÇÃO​ ​DE​ ​CERTOS​ ​TIPOS​ ​DE​
​ALIMENTOS​​E​​MEDICAMENTOS.​​ALGUNS​​PROCESSOS​​FISIOLÓGICOS​​A​​SEREM​​ESTUDADOS​​NÃO​
​PODEM​ ​SER​ ​ACELERADOS​ ​E​ ​A​ ​AQUISIÇÃO​ ​DAS​ ​IMAGENS​ ​PODEM​ ​LEVAR​ ​ATÉ​ ​60​ ​MINUTOS.​
​NESTE​ ​EXAME​ ​É​ ​UTILIZADO​ ​UMA​ ​PEQUENA​ ​QUANTIDADE​ ​DE​ ​MATERIAL​ ​RADIOATIVO​
​(TRAÇADOR)​​COM​​O​​OBJETIVO​​DE​​AVALIAR​​O​​COMPORTAMENTO​​FUNCIONAL​​DAS​​GLÂNDULAS​



​SALIVARES,​ ​SENDO​​ÚTIL​​NA​​AVALIAÇÃO​​DE​​PROCESSOS​​QUE​​PREJUDICAM​​O​​FUNCIONAMENTO​
​HABITUAL​​DESSAS​​GLÂNDULAS​​(PROCESSOS​​INFLAMATÓRIOS​​COM​​OU​​SEM​​CÁLCULOS,​​CISTOS​
​E TUMORES).​

​02.08.02.004-7​ ​CINTILOGRAFIA DE PANCREAS​

​CONSISTE​​NUM​​MÉTODO​​DIAGNÓSTICO​​POR​​IMAGEM,​ ​ONDE​​NA​​TELA​​DO​​COMPUTADOR​​SÃO​
​GERADAS​ ​FOTOS​ ​OU​ ​FILMES​ ​DA​ ​DISTRIBUIÇÃO​ ​DE​ ​UM​ ​RÁDIO​ ​FÁRMACO​ ​INJETADO​ ​NO​
​PACIENTE​ ​QUE​ ​PODEM​​SER​​ANALISADAS​​DA​​FORMA​​VISUAL​​OU​​QUANTITATIVA​​ATRAVÉS​​DE​
​CÁLCULOS​​DA​​CONCENTRAÇÃO​​E​ ​VELOCIDADE​​DE​​MOVIMENTO​​DESSE​​RADIO​​FÁRMACO.​​SÃO​
​FORMADAS​ ​PRIMARIAMENTE​ ​IMAGENS​ ​NAS​ ​QUAIS​ ​SE​ ​VÊ​ ​A​ ​FUNÇÃO​ ​DOS​ ​ÓRGÃOS​ ​EM​
​CONTRASTE​ ​COM​​A​​RADIOLOGIA​​GERAL​​EM​​QUE​​SÃO​​FORMADAS​​IMAGENS​​ANATÔMICAS​​EM​
​QUE​ ​SE​ ​VÊ​ ​A​ ​FORMA​ ​DOS​ ​ÓRGÃOS.​ ​O​ ​RÁDIO​ ​FÁRMACO​ ​É​ ​A​ ​UNIÃO​ ​DE​ ​UM​ ​RADIOISÓTOPO​
​ANÁLOGO​​DE​​UMA​​MOLÉCULA​​FISIOLÓGICA​​ESCOLHIDO​​DE​​ACORDO​​COM​​O​​ÓRGÃO​​E​​FUNÇÃO​
​A​ ​SER​ ​ESTUDADA.​ ​A​ ​RADIAÇÃO​ ​GAMA​ ​É​ ​UMA​ ​ONDA​ ​ELETROMAGNÉTICA.​ ​É​ ​UM​ ​MÉTODO​
​INDOLOR,​ ​NÃO​ ​INVASIVO​ ​(O​ ​RADIOTRAÇADOR​ ​PODE​ ​SER​ ​ADMINISTRADO​​POR​​VIA​​VENOSA,​
​ORAL,​ ​INALATÓRIA​ ​OU​ ​SUBCUTÂNEA),​ ​NÃO​ ​HÁ​ ​REAÇÃO​ ​ALÉRGICA,​ ​MENOR​ ​EXPOSIÇÃO​ ​À​
​RADIAÇÃO​​RELACIONADA​​A​​OUTRAS​​TÉCNICAS​​DE​​IMAGEM.​ ​A​ ​DISPONIBILIDADE​​DE​​CERTOS​
​RADIOTRAÇADORES​ ​NÃO​ ​É​ ​IMEDIATA,​ ​NECESSITANDO,​ ​EM​​ALGUNS​​CASOS,​ ​ESPERA​​DE​​1​ ​A​ ​2​
​SEMANAS.​ ​POR​ ​SE​ ​TRATAR​ ​DE​ ​IMAGENS​ ​FUNCIONAIS,​ ​ALGUNS​ ​EXAMES​ ​PRECISAM​ ​DE​
​PREPARO​ ​PRÉVIO​ ​PROLONGADO​ ​(1​ ​A​ ​90​ ​DIAS)​ ​COM​ ​RESTRIÇÃO​ ​DE​ ​CERTOS​ ​TIPOS​ ​DE​
​ALIMENTOS​​E​​MEDICAMENTOS.​​ALGUNS​​PROCESSOS​​FISIOLÓGICOS​​A​​SEREM​​ESTUDADOS​​NÃO​
​PODEM​ ​SER​ ​ACELERADOS​ ​E​ ​A​ ​AQUISIÇÃO​ ​DAS​ ​IMAGENS​ ​PODEM​ ​LEVAR​ ​ATÉ​ ​60​ ​MINUTOS.​
​NESTE​​EXAME​​É​​FEITO​​A​​CINTILOGRAFIA​​DOS​​RECEPTORES​​DE​​SOMATOSTATINA,​​SENDO​​ÚTIL​
​PARA​​O​​DIAGNÓSTICO​​DE​​TUMORES​​PANCREÁTICOS​​NEUROENDÓCRINOS.​​APÓS​​CERCA​​DE​​4​​H​
​DA​​ADMINISTRAÇÃO​​DO​​RADIOFÁRMACO​​É​​REALIZADO​​O​​EXAME​​QUE​​MOSTRA​​AS​​ÁREAS​​QUE​
​CAPTAM​ ​O​ ​MATERIAL​​RADIOATIVO.​ ​ESSE​​EXAME​​PODE​​AJUDAR​​TANTO​​A​​DIAGNOSTICAR​​UM​
​TUMOR DE PÂNCREAS NEUROENDÓCRINO, COMO A DEFINIR O TIPO DE TRATAMENTO.​

​02.08.02.007-1​ ​CINTILOGRAFIA P/ ESTUDO DE TRANSITO GASTRICO​

​CONSISTE​​NUM​​MÉTODO​​DIAGNÓSTICO​​POR​​IMAGEM,​ ​ONDE​​NA​​TELA​​DO​​COMPUTADOR​​SÃO​
​GERADAS​ ​FOTOS​ ​OU​ ​FILMES​ ​DA​ ​DISTRIBUIÇÃO​ ​DE​ ​UM​ ​RÁDIO​ ​FÁRMACO​ ​INJETADO​ ​NO​
​PACIENTE​ ​QUE​ ​PODEM​​SER​​ANALISADAS​​DA​​FORMA​​VISUAL​​OU​​QUANTITATIVA​​ATRAVÉS​​DE​
​CÁLCULOS​​DA​​CONCENTRAÇÃO​​E​ ​VELOCIDADE​​DE​​MOVIMENTO​​DESSE​​RADIO​​FÁRMACO.​​SÃO​
​FORMADAS​ ​PRIMARIAMENTE​ ​IMAGENS​ ​NAS​ ​QUAIS​ ​SE​ ​VÊ​ ​A​ ​FUNÇÃO​ ​DOS​ ​ÓRGÃOS​ ​EM​
​CONTRASTE​ ​COM​​A​​RADIOLOGIA​​GERAL​​EM​​QUE​​SÃO​​FORMADAS​​IMAGENS​​ANATÔMICAS​​EM​
​QUE​ ​SE​ ​VÊ​ ​A​ ​FORMA​ ​DOS​ ​ÓRGÃOS.​ ​O​ ​RÁDIO​ ​FÁRMACO​ ​É​ ​A​ ​UNIÃO​ ​DE​ ​UM​ ​RADIOISÓTOPO​
​ANÁLOGO​​DE​​UMA​​MOLÉCULA​​FISIOLÓGICA​​ESCOLHIDO​​DE​​ACORDO​​COM​​O​​ÓRGÃO​​E​​FUNÇÃO​
​A​ ​SER​ ​ESTUDADA.​ ​A​ ​RADIAÇÃO​ ​GAMA​ ​É​ ​UMA​ ​ONDA​ ​ELETROMAGNÉTICA.​ ​É​ ​UM​ ​MÉTODO​
​INDOLOR,​ ​NÃO​ ​INVASIVO​ ​(O​ ​RADIOTRAÇADOR​ ​PODE​ ​SER​ ​ADMINISTRADO​​POR​​VIA​​VENOSA,​
​ORAL,​ ​INALATÓRIA​ ​OU​ ​SUBCUTÂNEA),​ ​NÃO​ ​HÁ​ ​REAÇÃO​ ​ALÉRGICA,​ ​MENOR​ ​EXPOSIÇÃO​ ​À​
​RADIAÇÃO​​RELACIONADA​​A​​OUTRAS​​TÉCNICAS​​DE​​IMAGEM.​ ​A​ ​DISPONIBILIDADE​​DE​​CERTOS​
​RADIOTRAÇADORES​ ​NÃO​ ​É​ ​IMEDIATA,​ ​NECESSITANDO,​ ​EM​​ALGUNS​​CASOS,​ ​ESPERA​​DE​​1​ ​A​ ​2​
​SEMANAS.​ ​POR​ ​SE​ ​TRATAR​ ​DE​ ​IMAGENS​ ​FUNCIONAIS,​ ​ALGUNS​ ​EXAMES​ ​PRECISAM​ ​DE​
​PREPARO​ ​PRÉVIO​ ​PROLONGADO​ ​(1​ ​A​ ​90​ ​DIAS)​ ​COM​ ​RESTRIÇÃO​ ​DE​ ​CERTOS​ ​TIPOS​ ​DE​
​ALIMENTOS​​E​​MEDICAMENTOS.​​ALGUNS​​PROCESSOS​​FISIOLÓGICOS​​A​​SEREM​​ESTUDADOS​​NÃO​
​PODEM​ ​SER​ ​ACELERADOS​ ​E​ ​A​ ​AQUISIÇÃO​ ​DAS​ ​IMAGENS​ ​PODEM​ ​LEVAR​ ​ATÉ​ ​60​ ​MINUTOS.​
​PERMITE​​AVALIAR​​AS​​ALTERAÇÕES​​DE​​ESVAZIAMENTO​​E​​MOTILIDADE​​GÁSTRICAS.​​O​​ESTUDO​
​CONSISTE​​NA​​AQUISIÇÃO​​DE​​SEQUÊNCIA​​RÁPIDA​​DE​​IMAGENS​​NA​​INCIDÊNCIA​​ANTERIOR​​DE​
​TÓRAX​​APÓS​​A​​DEGLUTIÇÃO​​DO​​RADIOFÁRMACO​​MISTURADO​​EM​​LÍQUIDOS​​OU​​SEMI-SÓLIDOS​
​(EXEMPLO:​ ​MINGAU).​ ​O​ ​PROCESSAMENTO​​DAS​​IMAGENS​​PERMITE​​A​​AVALIAÇÃO​​QUALITATIVA​
​E​ ​QUANTITATIVA​​DO​​ESVAZIAMENTO​​ESOFÁGICO.​​O​​MÉTODO​​É​​UTILIZADO​​NO​​DIAGNÓSTICO​​E​
​ACOMPANHAMENTO​ ​DE​ ​ALTERAÇÕES​ ​DA​ ​MOTILIDADE​ ​ESOFÁGICA,​ ​AS​ ​QUAIS​ ​PODEM​ ​SE​
​MANIFESTAR ISOLADAMENTE OU ASSOCIADAS A LESÕES ANATÔMICAS.​

​02.08.02.008-0​ ​CINTILOGRAFIA P/ PESQUISA DE DIVERTICULOSE DE MECKEL​

​CONSISTE​​NUM​​MÉTODO​​DIAGNÓSTICO​​POR​​IMAGEM,​ ​ONDE​​NA​​TELA​​DO​​COMPUTADOR​​SÃO​
​GERADAS​ ​FOTOS​ ​OU​ ​FILMES​ ​DA​ ​DISTRIBUIÇÃO​ ​DE​ ​UM​ ​RÁDIO​ ​FÁRMACO​ ​INJETADO​ ​NO​



​PACIENTE​ ​QUE​ ​PODEM​​SER​​ANALISADAS​​DA​​FORMA​​VISUAL​​OU​​QUANTITATIVA​​ATRAVÉS​​DE​
​CÁLCULOS​​DA​​CONCENTRAÇÃO​​E​ ​VELOCIDADE​​DE​​MOVIMENTO​​DESSE​​RADIO​​FÁRMACO.​​SÃO​
​FORMADAS​ ​PRIMARIAMENTE​ ​IMAGENS​ ​NAS​ ​QUAIS​ ​SE​ ​VÊ​ ​A​ ​FUNÇÃO​ ​DOS​ ​ÓRGÃOS​ ​EM​
​CONTRASTE​ ​COM​​A​​RADIOLOGIA​​GERAL​​EM​​QUE​​SÃO​​FORMADAS​​IMAGENS​​ANATÔMICAS​​EM​
​QUE​ ​SE​ ​VÊ​ ​A​ ​FORMA​ ​DOS​ ​ÓRGÃOS.​ ​O​ ​RÁDIO​ ​FÁRMACO​ ​É​ ​A​ ​UNIÃO​ ​DE​ ​UM​ ​RADIOISÓTOPO​
​ANÁLOGO​​DE​​UMA​​MOLÉCULA​​FISIOLÓGICA​​ESCOLHIDO​​DE​​ACORDO​​COM​​O​​ÓRGÃO​​E​​FUNÇÃO​
​A​ ​SER​ ​ESTUDADA.​ ​A​ ​RADIAÇÃO​ ​GAMA​ ​É​ ​UMA​ ​ONDA​ ​ELETROMAGNÉTICA.​ ​É​ ​UM​ ​MÉTODO​
​INDOLOR,​ ​NÃO​ ​INVASIVO​ ​(O​ ​RADIOTRAÇADOR​ ​PODE​ ​SER​ ​ADMINISTRADO​​POR​​VIA​​VENOSA,​
​ORAL,​ ​INALATÓRIA​ ​OU​ ​SUBCUTÂNEA),​ ​NÃO​ ​HÁ​ ​REAÇÃO​ ​ALÉRGICA,​ ​MENOR​ ​EXPOSIÇÃO​ ​À​
​RADIAÇÃO​​RELACIONADA​​A​​OUTRAS​​TÉCNICAS​​DE​​IMAGEM.​ ​A​ ​DISPONIBILIDADE​​DE​​CERTOS​
​RADIOTRAÇADORES​ ​NÃO​ ​É​ ​IMEDIATA,​ ​NECESSITANDO,​ ​EM​​ALGUNS​​CASOS,​ ​ESPERA​​DE​​1​ ​A​ ​2​
​SEMANAS.​ ​POR​ ​SE​ ​TRATAR​ ​DE​ ​IMAGENS​ ​FUNCIONAIS,​ ​ALGUNS​ ​EXAMES​ ​PRECISAM​ ​DE​
​PREPARO​ ​PRÉVIO​ ​PROLONGADO​ ​(1​ ​A​ ​90​ ​DIAS)​ ​COM​ ​RESTRIÇÃO​ ​DE​ ​CERTOS​ ​TIPOS​ ​DE​
​ALIMENTOS​​E​​MEDICAMENTOS.​​ALGUNS​​PROCESSOS​​FISIOLÓGICOS​​A​​SEREM​​ESTUDADOS​​NÃO​
​PODEM​​SER​​ACELERADOS​​E​​A​​AQUISIÇÃO​​DAS​​IMAGENS​​PODEM​​LEVAR​​ATÉ​​60​​MINUTOS.​​ESTE​
​EXAME​ ​AUXILIA​ ​NA​ ​IDENTIFICAÇÃO​ ​DE​ ​CÂNCER​ ​PRIMÁRIO​ ​E​ ​METASTÁTICO.​ ​PESQUISA​ ​DE​
​MUCOSA​ ​GÁSTRICA​ ​ECTÓPICA​ ​(PESQUISA​ ​DE​ ​DIVERTÍCULO​ ​DE​​MECKEL).​ ​O​ ​PACIENTE​​DEVE​
​REALIZAR​​JEJUM​​POR​​2​​HORAS​​ANTES​​DA​​ADMINISTRAÇÃO​​ENDOVENOSA​​DO​​RADIOFÁRMACO.​
​AS​ ​IMAGENS​ ​SÃO​ ​ADQUIRIDAS​ ​NOS​ ​45​ ​MINUTOS​ ​SEGUINTES,​ ​NA​ ​PROJEÇÃO​ ​ANTERIOR​ ​DE​
​ABDÔMEN.​ ​O​ ​PERTECNETATO,​ ​ADMINISTRADO​ ​POR​ ​VIA​ ​ENDOVENOSA,​ ​É​ ​CAPTADO​ ​PELA​
​MUCOSA​​GÁSTRICA,​ ​PRESENTE​​EM​​80​​A​ ​90​​%​​DOS​​CASOS​​DE​​DIVERTÍCULO​​DE​​MECKEL​​COM​
​SANGRAMENTO​​E​ ​EM​​OUTRAS​​PATOLOGIAS​​COMO​​O​​ANTRO​​GÁSTRICO​​RETIDO​​E​​ESÔFAGO​​DE​
​BARRET.​ ​O​ ​MÉTODO​ ​É​ ​SENSIBILIZADO​ ​PELA​ ​ADMINISTRAÇÃO​ ​PRÉVIA​ ​DE​ ​GASTRINA​ ​OU​
​CIMETIDINA (300MG/DIA POR 2 DIAS).​

​02.08.02.009-8​ ​CINTILOGRAFIA P/ PESQUISA DE HEMORRAGIA DIGESTIVA ATIVA​

​CONSISTE​​NUM​​MÉTODO​​DIAGNÓSTICO​​POR​​IMAGEM,​ ​ONDE​​NA​​TELA​​NO​​COMPUTADOR​​SÃO​
​GERADAS​ ​FOTOS​ ​OU​ ​FILMES​ ​DA​ ​DISTRIBUIÇÃO​ ​DE​ ​UM​ ​RÁDIO​ ​FÁRMACO​ ​INJETADO​ ​NO​
​PACIENTE​ ​QUE​ ​PODEM​​SER​​ANALISADAS​​DA​​FORMA​​VISUAL​​OU​​QUANTITATIVA​​ATRAVÉS​​DE​
​CÁLCULOS​​DA​​CONCENTRAÇÃO​​E​ ​VELOCIDADE​​DE​​MOVIMENTO​​DESSE​​RADIO​​FÁRMACO.​​SÃO​
​FORMADAS​ ​PRIMARIAMENTE​ ​IMAGENS​ ​NAS​ ​QUAIS​ ​SE​ ​VÊ​ ​A​ ​FUNÇÃO​ ​DOS​ ​ÓRGÃOS​ ​EM​
​CONTRASTE​ ​COM​​A​​RADIOLOGIA​​GERAL​​EM​​QUE​​SÃO​​FORMADAS​​IMAGENS​​ANATÔMICAS​​EM​
​QUE​ ​SE​ ​VÊ​ ​A​ ​FORMA​ ​DOS​ ​ÓRGÃOS.​ ​O​ ​RÁDIO​ ​FÁRMACO​ ​É​ ​A​ ​UNIÃO​ ​DE​ ​UM​ ​RADIOISÓTOPO​
​ANÁLOGO​​DE​​UMA​​MOLÉCULA​​FISIOLÓGICA​​ESCOLHIDO​​DE​​ACORDO​​COM​​O​​ÓRGÃO​​E​​FUNÇÃO​
​A​ ​SER​ ​ESTUDADA.​ ​RÁDIO​ ​FÁRMACO​ ​É​ ​A​ ​UNIÃO​ ​DE​ ​UM​ ​RADIOISÓTOPO​ ​ANÁLOGO​ ​DE​ ​UMA​
​MOLÉCULA​​FISIOLÓGICA​​ESCOLHIDO​​DE​​ACORDO​​COM​​O​​ÓRGÃO​​E​​FUNÇÃO​​A​​SER​​ESTUDADA.​
​A​ ​RADIAÇÃO​ ​GAMA​ ​É​ ​UMA​ ​ONDA​ ​ELETROMAGNÉTICA​ ​SEMELHANTE​ ​À​ ​LUZ​ ​VISÍVEL,​ ​E​ ​SUA​
​CINTILAÇÃO​ ​É​ ​APENAS​​VISTA​​ATRAVÉS​​DA​​GAMA​​CÂMARA​​PERMITINDO​​A​​VISUALIZAÇÃO​​DE​
​IMAGENS​ ​DOS​ ​ÓRGÃOS​ ​INTERNOS.​ ​IMAGEM.​ ​A​ ​DISPONIBILIDADE​ ​DE​ ​CERTOS​
​RADIOTRAÇADORES​ ​NÃO​ ​É​ ​IMEDIATA,​ ​NECESSITANDO,​ ​EM​​ALGUNS​​CASOS,​ ​ESPERA​​DE​​1​ ​A​ ​2​
​SEMANAS.​ ​POR​ ​SE​ ​TRATAR​ ​DE​ ​IMAGENS​ ​FUNCIONAIS,​ ​ALGUNS​ ​EXAMES​ ​PRECISAM​ ​DE​
​PREPARO​ ​PRÉVIO​ ​PROLONGADO​ ​(1​ ​A​ ​90​ ​DIAS)​ ​COM​ ​RESTRIÇÃO​ ​DE​ ​CERTOS​ ​TIPOS​ ​DE​
​ALIMENTOS​​E​​MEDICAMENTOS.​​ALGUNS​​PROCESSOS​​FISIOLÓGICOS​​A​​SEREM​​ESTUDADOS​​NÃO​
​PODEM​ ​SER​ ​ACELERADOS​ ​E​ ​A​ ​AQUISIÇÃO​ ​DAS​​IMAGENS​​PODEM​​LEVAR​​ATÉ​​60​​MINUTOS.​ ​O​
​RADIOFÁRMACO​ ​É​ ​INJETADO​ ​NA​ ​VEIA​ ​DO​ ​PACIENTE​ ​COM​ ​O​ ​MESMO​ ​JÁ​ ​POSICIONADO​ ​NA​
​CÂMARA​ ​DE​ ​CINTILAÇÃO.​ ​ESTAS​ ​IMAGENS​ ​DURAM​ ​APROXIMADAMENTE​ ​40​ ​MINUTOS.​ ​O​
​EXAME​ ​AUXILIA​ ​NA​ ​DETECÇÃO​ ​DE​ ​SANGRAMENTO​ ​INTESTINAL,​ ​A​ ​FIM​ ​DE​​IDENTIFICAR​​AS​
​CAUSAS DA HEMORRAGIA NO APARELHO DIGESTIVO.​

​02.08.02.010-1​ ​CINTILOGRAFIA P/ PESQUISA DE HEMORRAGIA DIGESTIVA NAO ATIVA​

​CONSISTE​​NUM​​MÉTODO​​DIAGNÓSTICO​​POR​​IMAGEM,​ ​ONDE​​NA​​TELA​​DO​​COMPUTADOR​​SÃO​
​GERADAS​ ​FOTOS​ ​OU​ ​FILMES​ ​DA​ ​DISTRIBUIÇÃO​ ​DE​ ​UM​ ​RÁDIO​ ​FÁRMACO​ ​INJETADO​ ​NO​
​PACIENTE​ ​QUE​ ​PODEM​​SER​​ANALISADAS​​DA​​FORMA​​VISUAL​​OU​​QUANTITATIVA​​ATRAVÉS​​DE​
​CÁLCULOS​​DA​​CONCENTRAÇÃO​​E​ ​VELOCIDADE​​DE​​MOVIMENTO​​DESSE​​RADIO​​FÁRMACO.​​SÃO​
​FORMADAS​ ​PRIMARIAMENTE​ ​IMAGENS​ ​NAS​ ​QUAIS​ ​SE​ ​VÊ​ ​A​ ​FUNÇÃO​ ​DOS​ ​ÓRGÃOS​ ​EM​
​CONTRASTE​ ​COM​​A​​RADIOLOGIA​​GERAL​​EM​​QUE​​SÃO​​FORMADAS​​IMAGENS​​ANATÔMICAS​​EM​
​QUE​ ​SE​ ​VÊ​ ​A​ ​FORMA​ ​DOS​ ​ÓRGÃOS.​ ​O​ ​RÁDIO​ ​FÁRMACO​ ​É​ ​A​ ​UNIÃO​ ​DE​ ​UM​ ​RADIOISÓTOPO​



​ANÁLOGO​​DE​​UMA​​MOLÉCULA​​FISIOLÓGICA​​ESCOLHIDO​​DE​​ACORDO​​COM​​O​​ÓRGÃO​​E​​FUNÇÃO​
​A​ ​SER​ ​ESTUDADA.​ ​A​ ​RADIAÇÃO​ ​GAMA​ ​É​ ​UMA​ ​ONDA​ ​ELETROMAGNÉTICA.​ ​É​ ​UM​ ​MÉTODO​
​INDOLOR,​ ​NÃO​ ​INVASIVO​ ​(O​ ​RADIOTRAÇADOR​ ​PODE​ ​SER​ ​ADMINISTRADO​​POR​​VIA​​VENOSA,​
​ORAL,​ ​INALATÓRIA​ ​OU​ ​SUBCUTÂNEA),​ ​NÃO​ ​HÁ​ ​REAÇÃO​ ​ALÉRGICA,​ ​MENOR​ ​EXPOSIÇÃO​ ​À​
​RADIAÇÃO​​RELACIONADA​​A​​OUTRAS​​TÉCNICAS​​DE​​IMAGEM.​ ​A​ ​DISPONIBILIDADE​​DE​​CERTOS​
​RADIOTRAÇADORES​ ​NÃO​ ​É​ ​IMEDIATA,​ ​NECESSITANDO,​ ​EM​​ALGUNS​​CASOS,​ ​ESPERA​​DE​​1​ ​A​ ​2​
​SEMANAS.​ ​POR​ ​SE​ ​TRATAR​ ​DE​ ​IMAGENS​ ​FUNCIONAIS,​ ​ALGUNS​ ​EXAMES​ ​PRECISAM​ ​DE​
​PREPARO​ ​PRÉVIO​ ​PROLONGADO​ ​(1​ ​A​ ​90​ ​DIAS)​ ​COM​ ​RESTRIÇÃO​ ​DE​ ​CERTOS​ ​TIPOS​ ​DE​
​ALIMENTOS​​E​​MEDICAMENTOS.​​ALGUNS​​PROCESSOS​​FISIOLÓGICOS​​A​​SEREM​​ESTUDADOS​​NÃO​
​PODEM​ ​SER​ ​ACELERADOS​ ​E​ ​A​ ​AQUISIÇÃO​ ​DAS​​IMAGENS​​PODEM​​LEVAR​​ATÉ​​60​​MINUTOS.​ ​O​
​RADIOFÁRMACO​ ​É​ ​INJETADO​ ​NA​ ​VEIA​ ​COM​ ​O​ ​PACIENTE​ ​JÁ​ ​POSICIONADO​ ​NA​ ​CÂMARA​ ​DE​
​CINTILAÇÃO.​ ​ESTAS​ ​IMAGENS​ ​DURAM​ ​APROXIMADAMENTE​ ​40​ ​MINUTOS.​ ​AS​ ​IMAGENS​
​TARDIAS​ ​SÃO​ ​REALIZADAS​ ​DE​​1​ ​EM​​UMA​​HORA​​ATÉ​​24​​HORAS​​APÓS​​A​ ​INJEÇÃO​​VENOSA,​ ​SE​
​NECESSÁRIO.​ ​NÃO​ ​É​ ​NECESSÁRIA​ ​A​ ​PERMANÊNCIA​ ​DO​ ​PACIENTE​ ​NA​ ​MEDICINA​ ​NUCLEAR​
​DURANTE​ ​O​ ​INTERVALO​ ​ENTRE​ ​INJEÇÃO​ ​E​ ​AS​ ​IMAGENS.​ ​CADA​ ​IMAGEM​ ​TARDIA​ ​DURA​ ​EM​
​TORNO​ ​DE​ ​10​ ​MINUTOS.​ ​TEM​ ​O​ ​OBJETIVO​ ​DE​ ​CONFIRMAR​ ​E​ ​LOCALIZAR​ ​QUADRO​ ​DE​
​SANGRAMENTO INTESTINAL BAIXO.​

​02.08.02.011-0​ ​CINTILOGRAFIA P/ PESQUISA DE REFLUXO GASTRO-ESOFAGICO​

​CONSISTE​​NUM​​MÉTODO​​DIAGNÓSTICO​​POR​​IMAGEM,​ ​ONDE​​NA​​TELA​​DO​​COMPUTADOR​​SÃO​
​GERADAS​ ​FOTOS​ ​OU​ ​FILMES​ ​DA​ ​DISTRIBUIÇÃO​ ​DE​ ​UM​ ​RÁDIO​ ​FÁRMACO​ ​INJETADO​ ​NO​
​PACIENTE​ ​QUE​ ​PODEM​​SER​​ANALISADAS​​DA​​FORMA​​VISUAL​​OU​​QUANTITATIVA​​ATRAVÉS​​DE​
​CÁLCULOS​​DA​​CONCENTRAÇÃO​​E​ ​VELOCIDADE​​DE​​MOVIMENTO​​DESSE​​RADIO​​FÁRMACO.​​SÃO​
​FORMADAS​ ​PRIMARIAMENTE​ ​IMAGENS​ ​NAS​ ​QUAIS​ ​SE​ ​VÊ​ ​A​ ​FUNÇÃO​ ​DOS​ ​ÓRGÃOS​ ​EM​
​CONTRASTE​ ​COM​​A​​RADIOLOGIA​​GERAL​​EM​​QUE​​SÃO​​FORMADAS​​IMAGENS​​ANATÔMICAS​​EM​
​QUE​ ​SE​ ​VÊ​ ​A​ ​FORMA​ ​DOS​ ​ÓRGÃOS.​ ​O​ ​RÁDIO​ ​FÁRMACO​ ​É​ ​A​ ​UNIÃO​ ​DE​ ​UM​ ​RADIOISÓTOPO​
​ANÁLOGO​​DE​​UMA​​MOLÉCULA​​FISIOLÓGICA​​ESCOLHIDO​​DE​​ACORDO​​COM​​O​​ÓRGÃO​​E​​FUNÇÃO​
​A​ ​SER​ ​ESTUDADA.​ ​A​ ​RADIAÇÃO​ ​GAMA​ ​É​ ​UMA​ ​ONDA​ ​ELETROMAGNÉTICA.​ ​É​ ​UM​ ​MÉTODO​
​INDOLOR,​ ​NÃO​ ​INVASIVO​ ​(O​ ​RADIOTRAÇADOR​ ​PODE​ ​SER​ ​ADMINISTRADO​​POR​​VIA​​VENOSA,​
​ORAL,​ ​INALATÓRIA​ ​OU​ ​SUBCUTÂNEA),​ ​NÃO​ ​HÁ​ ​REAÇÃO​ ​ALÉRGICA,​ ​MENOR​ ​EXPOSIÇÃO​ ​À​
​RADIAÇÃO​​RELACIONADA​​A​​OUTRAS​​TÉCNICAS​​DE​​IMAGEM.​ ​A​ ​DISPONIBILIDADE​​DE​​CERTOS​
​RADIOTRAÇADORES​ ​NÃO​ ​É​ ​IMEDIATA,​ ​NECESSITANDO,​ ​EM​​ALGUNS​​CASOS,​ ​ESPERA​​DE​​1​ ​A​ ​2​
​SEMANAS.​ ​POR​ ​SE​ ​TRATAR​ ​DE​ ​IMAGENS​ ​FUNCIONAIS,​ ​ALGUNS​ ​EXAMES​ ​PRECISAM​ ​DE​
​PREPARO​ ​PRÉVIO​ ​PROLONGADO​ ​(1​ ​A​ ​90​ ​DIAS)​ ​COM​ ​RESTRIÇÃO​ ​DE​ ​CERTOS​ ​TIPOS​ ​DE​
​ALIMENTOS​​E​​MEDICAMENTOS.​​ALGUNS​​PROCESSOS​​FISIOLÓGICOS​​A​​SEREM​​ESTUDADOS​​NÃO​
​PODEM​ ​SER​ ​ACELERADOS​ ​E​ ​A​ ​AQUISIÇÃO​ ​DAS​​IMAGENS​​PODEM​​LEVAR​​ATÉ​​60​​MINUTOS.​ ​O​
​MÉTODO​ ​TEM​ ​ALTA​ ​SENSIBILIDADE​ ​(80%)​ ​NA​ ​DETECÇÃO​ ​DO​ ​REFLUXO​ ​GASTRESOFÁGICO,​
​PODENDO​ ​SER​ ​SEGUIDA​ ​PELA​ ​PESQUISA​ ​DE​​ASPIRAÇÃO​​PULMONAR​​(IMAGENS​​TARDIAS​​DE​
​TÓRAX).​ ​É​ ​INDICADO​​PARA​​SCREENING​​E​ ​ACOMPANHAMENTO​​DE​​PACIENTES​​COM​​SUSPEITA​
​OU​ ​EM​ ​TRATAMENTO​ ​DE​​REFLUXO,​ ​APRESENTANDO​​MENOR​​EXPOSIÇÃO​​À​ ​RADIAÇÃO​​QUE​​A​
​RADIOSCOPIA.​ ​O​ ​EXAME​​CONTRASTADO​​CONVENCIONAL​​MANTEM​​SEU​​PAPEL​​NA​​AVALIAÇÃO​
​DE ALTERAÇÕES ANATÔMICAS DOS PACIENTES QUE JÁ TENHAM O DIAGNÓSTICO DE REFLUXO.​

​02.08.02.012-8​ ​IMUNO-CINTILOGRAFIA (ANTICORPO MONOCLONAL)​

​CONSISTE​​NUM​​MÉTODO​​DIAGNÓSTICO​​POR​​IMAGEM,​ ​ONDE​​NA​​TELA​​DO​​COMPUTADOR​​SÃO​
​GERADAS​ ​FOTOS​ ​OU​ ​FILMES​ ​DA​ ​DISTRIBUIÇÃO​ ​DE​ ​UM​ ​RÁDIO​ ​FÁRMACO​ ​INJETADO​ ​NO​
​PACIENTE​ ​QUE​ ​PODEM​​SER​​ANALISADAS​​DA​​FORMA​​VISUAL​​OU​​QUANTITATIVA​​ATRAVÉS​​DE​
​CÁLCULOS​​DA​​CONCENTRAÇÃO​​E​ ​VELOCIDADE​​DE​​MOVIMENTO​​DESSE​​RADIO​​FÁRMACO.​​SÃO​
​FORMADAS​ ​PRIMARIAMENTE​ ​IMAGENS​ ​NAS​ ​QUAIS​ ​SE​ ​VÊ​ ​A​ ​FUNÇÃO​ ​DOS​ ​ÓRGÃOS​ ​EM​
​CONTRASTE​ ​COM​​A​​RADIOLOGIA​​GERAL​​EM​​QUE​​SÃO​​FORMADAS​​IMAGENS​​ANATÔMICAS​​EM​
​QUE​ ​SE​ ​VÊ​ ​A​ ​FORMA​ ​DOS​ ​ÓRGÃOS.​ ​O​ ​RÁDIO​ ​FÁRMACO​ ​É​ ​A​ ​UNIÃO​ ​DE​ ​UM​ ​RADIOISÓTOPO​
​ANÁLOGO​​DE​​UMA​​MOLÉCULA​​FISIOLÓGICA​​ESCOLHIDO​​DE​​ACORDO​​COM​​O​​ÓRGÃO​​E​​FUNÇÃO​
​A​ ​SER​ ​ESTUDADA.​ ​A​ ​RADIAÇÃO​ ​GAMA​ ​É​ ​UMA​ ​ONDA​ ​ELETROMAGNÉTICA.​ ​É​ ​UM​ ​MÉTODO​
​INDOLOR,​ ​NÃO​ ​INVASIVO​ ​(O​ ​RADIOTRAÇADOR​ ​PODE​ ​SER​ ​ADMINISTRADO​​POR​​VIA​​VENOSA,​
​ORAL,​ ​INALATÓRIA​ ​OU​ ​SUBCUTÂNEA),​ ​NÃO​ ​HÁ​ ​REAÇÃO​ ​ALÉRGICA,​ ​MENOR​ ​EXPOSIÇÃO​ ​À​
​RADIAÇÃO​​RELACIONADA​​A​​OUTRAS​​TÉCNICAS​​DE​​IMAGEM.​ ​A​ ​DISPONIBILIDADE​​DE​​CERTOS​
​RADIOTRAÇADORES​ ​NÃO​ ​É​ ​IMEDIATA,​ ​NECESSITANDO,​ ​EM​​ALGUNS​​CASOS,​ ​ESPERA​​DE​​1​ ​A​ ​2​



​SEMANAS.​ ​POR​ ​SE​ ​TRATAR​ ​DE​ ​IMAGENS​ ​FUNCIONAIS,​ ​ALGUNS​ ​EXAMES​ ​PRECISAM​ ​DE​
​PREPARO​ ​PRÉVIO​ ​PROLONGADO​ ​(1​ ​A​ ​90​ ​DIAS)​ ​COM​ ​RESTRIÇÃO​ ​DE​ ​CERTOS​ ​TIPOS​ ​DE​
​ALIMENTOS​​E​​MEDICAMENTOS.​​ALGUNS​​PROCESSOS​​FISIOLÓGICOS​​A​​SEREM​​ESTUDADOS​​NÃO​
​PODEM​ ​SER​ ​ACELERADOS​ ​E​ ​A​ ​AQUISIÇÃO​ ​DAS​ ​IMAGENS​ ​PODEM​ ​LEVAR​ ​ATÉ​ ​60​ ​MINUTOS.​
​ANTICORPOS​​MONOCLONAIS​​OU​​MAB​​SÃO​​ANTICORPOS​​PRODUZIDOS​​POR​​UM​​ÚNICO​​CLONE​
​DE​ ​UM​ ​ÚNICO​ ​LINFÓCITO​ ​B​ ​PARENTAL,​ ​QUE​ ​É​ ​CLONADO​ ​E​ ​IMORTALIZADO,​ ​PRODUZINDO​
​SEMPRE​ ​OS​ ​MESMOS​ ​ANTICORPOS,​ ​EM​ ​RESPOSTA​ ​A​ ​UM​ ​AGENTE​ ​PATOGÉNICO.​ ​ESSES​
​ANTICORPOS​ ​APRESENTAM-SE​ ​IGUAIS​ ​ENTRE​ ​SI​ ​EM​ ​ESTRUTURA,​ ​PROPRIEDADES​
​FÍSICO-QUÍMICAS​ ​E​ ​BIOLÓGICAS,​ ​ESPECIFICIDADE​ ​E​ ​AFINIDADE.​ ​ESSES​ ​MABS​ ​PODEM​ ​SER​
​GERADOS​ ​EM​ ​LABORATÓRIO​ ​PARA​ ​RECONHECER​ ​E​ ​SE​ ​LIGAR​ ​A​ ​QUALQUER​ ​ANTÍGENO​ ​DE​
​INTERESSE.​ ​A​ ​EXISTÊNCIA​ ​DE​ ​ANTICORPOS​ ​DIFERENTES​ ​PARA​ ​UM​ ​MESMO​ ​AGENTE​
​PATOGÉNICO​​TORNA​​A​​RESPOSTA​​POUCO​​EFICIENTE,​ ​SENDO​​OS​​ANTICORPOS​​MONOCLONAIS​
​OS​ ​MAIS​ ​EFICIENTES.​ ​DEVIDO​ ​A​ ​ISTO,​ ​NA​ ​PESQUISA​ ​DE​ ​DIAGNÓSTICOS​ ​E​ ​TERAPÊUTICAS​
​EFICAZES​ ​CONTRA​ ​CERTAS​ ​PATOLOGIAS,​ ​UTILIZAM-SE​ ​PREFERENCIALMENTE​ ​ANTICORPOS​
​MONOCLONAIS.​ ​OS​ ​ANTICORPOS​ ​MONOCLONAIS​ ​PODEM​ ​ESTAR​ ​PRESENTES​ ​NO​ ​SORO​
​SANGUÍNEO​ ​E​ ​NA​ ​URINA​ ​DE​ ​PESSOAS​ ​AFETADAS​ ​POR​ ​DOENÇAS​ ​TAIS​ ​COMO​ ​O​ ​MIELOMA​
​MÚLTIPLO​ ​(MM).​ ​MAIS​ ​RECENTEMENTE,​ ​AS​ ​MODERNAS​ ​TÉCNICAS​ ​DE​ ​ENGENHARIA​
​GENÉTICA​ ​PERMITIRAM​ ​QUE​ ​ESSES​ ​ANTICORPOS​ ​FOSSEM​ ​ADAPTADOS​ ​AO​ ​ORGANISMO​
​HUMANO,​ ​QUANDO​ ​OS​ ​GENES​ ​RESPONSÁVEIS​ ​PELA​ ​PRODUÇÃO​ ​DESSAS​ ​PROTEÍNAS​ ​FORAM​
​MODIFICADOS​ ​DE​ ​FORMA​ ​A​ ​ELIMINAR​ ​A​ ​REAÇÃO​ ​IMUNOLÓGICA​ ​DO​​ORGANISMO​​HUMANO,​
​SENDO​ ​ENTÃO​​GERADOS​​OS​​CHAMADOS​​ANTICORPOS​​MONOCLONAIS​​HUMANIZADOS.​ ​DESTA​
​FORMA,​ ​SEM​ ​ALTERAR​ ​A​ ​AFINIDADE​ ​DO​ ​ANTICORPO​ ​COM​ ​O​ ​RESPECTIVO​ ​ANTÍGENO,​
​TORNOU-SE​ ​POSSÍVEL​ ​EMPREGAR​ ​OS​ ​ANTICORPOS​ ​MONOCLONAIS​ ​DE​ ​MANEIRA​
​CONTINUADA,​ ​EM​ ​PROCEDIMENTOS​ ​TERAPÊUTICOS.​ ​NA​ ​ÁREA​ ​DE​ ​ONCOLOGIA,​ ​UMA​ ​NOVA​
​GERAÇÃO​ ​DE​ ​MEDICAMENTOS​ ​ESTÁ​​BASEADA​​NA​​CAPACIDADE​​DOS​​MABS​​EM​​RECONHECER​
​ANTÍGENOS​ ​ESPECÍFICOS​ ​DE​ ​TUMORES​ ​E​ ​INDUZIR​ ​UMA​ ​RESPOSTA​ ​IMUNE​ ​CONTRA​ ​AS​
​CÉLULAS​ ​CANCEROSAS.​ ​OS​ ​MABS​ ​PODEM​ ​SER​ ​MODIFICADOS​ ​PARA​ ​ATUAREM​ ​COMO​
​PORTADORES​ ​DE​ ​RADIOISÓTOPOS​ ​OU​ ​TOXINAS​ ​CONTRA​ ​CÉLULAS​ ​CANCEROSAS,​ ​COMO​ ​NO​
​CASO DA CINTILOGRAFIA.​

​02.08.03.001-8​ ​CINTILOGRAFIA DE PARATIREOIDES​

​CONSISTE​​NUM​​MÉTODO​​DIAGNÓSTICO​​POR​​IMAGEM,​ ​ONDE​​NA​​TELA​​DO​​COMPUTADOR​​SÃO​
​GERADAS​ ​FOTOS​ ​OU​ ​FILMES​ ​DA​ ​DISTRIBUIÇÃO​ ​DE​ ​UM​ ​RÁDIO​ ​FÁRMACO​ ​INJETADO​ ​NO​
​PACIENTE​ ​QUE​ ​PODEM​​SER​​ANALISADAS​​DA​​FORMA​​VISUAL​​OU​​QUANTITATIVA​​ATRAVÉS​​DE​
​CÁLCULOS​​DA​​CONCENTRAÇÃO​​E​ ​VELOCIDADE​​DE​​MOVIMENTO​​DESSE​​RADIO​​FÁRMACO.​​SÃO​
​FORMADAS​ ​PRIMARIAMENTE​ ​IMAGENS​ ​NAS​ ​QUAIS​ ​SE​ ​VÊ​ ​A​ ​FUNÇÃO​ ​DOS​ ​ÓRGÃOS​ ​EM​
​CONTRASTE​ ​COM​​A​​RADIOLOGIA​​GERAL​​EM​​QUE​​SÃO​​FORMADAS​​IMAGENS​​ANATÔMICAS​​EM​
​QUE​ ​SE​ ​VÊ​ ​A​ ​FORMA​ ​DOS​ ​ÓRGÃOS.​ ​O​ ​RÁDIO​ ​FÁRMACO​ ​É​ ​A​ ​UNIÃO​ ​DE​ ​UM​ ​RADIOISÓTOPO​
​ANÁLOGO​​DE​​UMA​​MOLÉCULA​​FISIOLÓGICA​​ESCOLHIDO​​DE​​ACORDO​​COM​​O​​ÓRGÃO​​E​​FUNÇÃO​
​A​ ​SER​ ​ESTUDADA.​ ​A​ ​RADIAÇÃO​ ​GAMA​ ​É​ ​UMA​ ​ONDA​ ​ELETROMAGNÉTICA.​ ​É​ ​UM​ ​MÉTODO​
​INDOLOR,​ ​NÃO​ ​INVASIVO​ ​(O​ ​RADIOTRAÇADOR​ ​PODE​ ​SER​ ​ADMINISTRADO​​POR​​VIA​​VENOSA,​
​ORAL,​ ​INALATÓRIA​ ​OU​ ​SUBCUTÂNEA),​ ​NÃO​ ​HÁ​ ​REAÇÃO​ ​ALÉRGICA,​ ​MENOR​ ​EXPOSIÇÃO​ ​À​
​RADIAÇÃO​​RELACIONADA​​A​​OUTRAS​​TÉCNICAS​​DE​​IMAGEM.​ ​A​ ​DISPONIBILIDADE​​DE​​CERTOS​
​RADIOTRAÇADORES​ ​NÃO​ ​É​ ​IMEDIATA,​ ​NECESSITANDO,​ ​EM​​ALGUNS​​CASOS,​ ​ESPERA​​DE​​1​ ​A​ ​2​
​SEMANAS.​ ​POR​ ​SE​ ​TRATAR​ ​DE​ ​IMAGENS​ ​FUNCIONAIS,​ ​ALGUNS​ ​EXAMES​ ​PRECISAM​ ​DE​
​PREPARO​ ​PRÉVIO​ ​PROLONGADO​ ​(1​ ​A​ ​90​ ​DIAS)​ ​COM​ ​RESTRIÇÃO​ ​DE​ ​CERTOS​ ​TIPOS​ ​DE​
​ALIMENTOS​​E​​MEDICAMENTOS.​​ALGUNS​​PROCESSOS​​FISIOLÓGICOS​​A​​SEREM​​ESTUDADOS​​NÃO​
​PODEM​​SER​​ACELERADOS​​E​​A​​AQUISIÇÃO​​DAS​​IMAGENS​​PODEM​​LEVAR​​ATÉ​​60​​MINUTOS.​​ESTE​
​EXAME​ ​É​ ​CAPAZ​ ​DE​ ​REALIZAR​ ​A​ ​AVALIAÇÃO​ ​FUNCIONAL​ ​DO​ ​HIPO​ ​E​ ​HIPERTIROIDISMO,​
​CÂNCER DE TIREOIDE E HIPERPARATIREOIDISMO​

​02.08.03.002-6​ ​CINTILOGRAFIA DE TIREÓIDE COM OU SEM CAPTAÇÃO​

​CONSISTE​​NUM​​MÉTODO​​DIAGNÓSTICO​​POR​​IMAGEM,​ ​ONDE​​NA​​TELA​​DO​​COMPUTADOR​​SÃO​
​GERADAS​ ​FOTOS​ ​OU​ ​FILMES​ ​DA​ ​DISTRIBUIÇÃO​ ​DE​ ​UM​ ​RÁDIO​ ​FÁRMACO​ ​INJETADO​ ​NO​
​PACIENTE​ ​QUE​ ​PODEM​​SER​​ANALISADAS​​DA​​FORMA​​VISUAL​​OU​​QUANTITATIVA​​ATRAVÉS​​DE​
​CÁLCULOS​​DA​​CONCENTRAÇÃO​​E​ ​VELOCIDADE​​DE​​MOVIMENTO​​DESSE​​RADIO​​FÁRMACO.​​SÃO​
​FORMADAS​ ​PRIMARIAMENTE​ ​IMAGENS​ ​NAS​ ​QUAIS​ ​SE​ ​VÊ​ ​A​ ​FUNÇÃO​ ​DOS​ ​ÓRGÃOS​ ​EM​



​CONTRASTE​ ​COM​​A​​RADIOLOGIA​​GERAL​​EM​​QUE​​SÃO​​FORMADAS​​IMAGENS​​ANATÔMICAS​​EM​
​QUE​ ​SE​ ​VÊ​ ​A​ ​FORMA​ ​DOS​ ​ÓRGÃOS.​ ​O​ ​RÁDIO​ ​FÁRMACO​ ​É​ ​A​ ​UNIÃO​ ​DE​ ​UM​ ​RADIOISÓTOPO​
​ANÁLOGO​​DE​​UMA​​MOLÉCULA​​FISIOLÓGICA​​ESCOLHIDO​​DE​​ACORDO​​COM​​O​​ÓRGÃO​​E​​FUNÇÃO​
​A​ ​SER​ ​ESTUDADA.​ ​A​ ​RADIAÇÃO​ ​GAMA​ ​É​ ​UMA​ ​ONDA​ ​ELETROMAGNÉTICA.​ ​É​ ​UM​ ​MÉTODO​
​INDOLOR,​ ​NÃO​ ​INVASIVO​ ​(O​ ​RADIOTRAÇADOR​ ​PODE​ ​SER​ ​ADMINISTRADO​​POR​​VIA​​VENOSA,​
​ORAL,​ ​INALATÓRIA​ ​OU​ ​SUBCUTÂNEA),​ ​NÃO​ ​HÁ​ ​REAÇÃO​ ​ALÉRGICA,​ ​MENOR​ ​EXPOSIÇÃO​ ​À​
​RADIAÇÃO​​RELACIONADA​​A​​OUTRAS​​TÉCNICAS​​DE​​IMAGEM.​ ​A​ ​DISPONIBILIDADE​​DE​​CERTOS​
​RADIOTRAÇADORES​ ​NÃO​ ​É​ ​IMEDIATA,​ ​NECESSITANDO,​ ​EM​​ALGUNS​​CASOS,​ ​ESPERA​​DE​​1​ ​A​ ​2​
​SEMANAS.​ ​POR​ ​SE​ ​TRATAR​ ​DE​ ​IMAGENS​ ​FUNCIONAIS,​ ​ALGUNS​ ​EXAMES​ ​PRECISAM​ ​DE​
​PREPARO​ ​PRÉVIO​ ​PROLONGADO​ ​(1​ ​A​ ​90​ ​DIAS)​ ​COM​ ​RESTRIÇÃO​ ​DE​ ​CERTOS​ ​TIPOS​ ​DE​
​ALIMENTOS​​E​​MEDICAMENTOS.​​ALGUNS​​PROCESSOS​​FISIOLÓGICOS​​A​​SEREM​​ESTUDADOS​​NÃO​
​PODEM​​SER​​ACELERADOS​​E​​A​​AQUISIÇÃO​​DAS​​IMAGENS​​PODEM​​LEVAR​​ATÉ​​60​​MINUTOS.​​ESTE​
​EXAME​ ​É​ ​CAPAZ​ ​DE​ ​REALIZAR​ ​A​ ​AVALIAÇÃO​ ​FUNCIONAL​ ​DO​ ​HIPO​ ​E​ ​HIPERTIROIDISMO,​
​CÂNCER​ ​DE​ ​TIREÓIDE,​ ​HIPERPARATIREOIDISMO.​ ​AS​ ​IMAGENS​ ​CINTILOGRÁFICAS​ ​SÃO​
​ADQUIRIDAS​ ​NAS​ ​INCIDÊNCIAS​ ​ANTERIOR​ ​E​ ​OBLÍQUAS​ ​ENTRE​ ​10​ ​E​ ​30​ ​MINUTOS​ ​APÓS​ ​A​
​INJEÇÃO​ ​DO​ ​RADIOFÁRMACO​​E​ ​PERMITEM​​A​​AVALIAÇÃO​​MORFO-FUNCIONAL​​DA​​GLÂNDULA,​
​MUITAS​ ​VEZES​ ​COMPLEMENTANDO​ ​DADOS​ ​CLÍNICOS​ ​OU​ ​ULTRASSONOGRÁFICOS.​ ​SÃO​
​HABITUALMENTE​ ​IDENTIFICADOS​ ​OS​ ​DOIS​ ​LOBOS​ ​TIREOIDEANOS,​ ​OCASIONALMENTE​ ​O​
​ISTMO​ ​E​ ​RARAMENTE​ ​O​ ​LOBO​ ​PIRAMIDAL.​ ​ALÉM​ ​DA​ ​LOCALIZAÇÃO,​ ​DIMENSÕES​ ​E​
​MORFOLOGIA​ ​TAMBÉM​ ​É​ ​ANALISADA​ ​A​ ​DISTRIBUIÇÃO​ ​DO​ ​RADIOFÁRMACO​ ​PELO​
​PARÊNQUIMA GLANDULAR, QUE É NORMALMENTE HOMOGÊNEA.​

​02.08.03.003-4​ ​CINTILOGRAFIA DE TIREOIDE C/ TESTE DE SUPRESSAO / ESTIMULO​

​CONSISTE​ ​EM​ ​CINTILOGRAFIA​ ​DA​​TIREOIDE​​APOS​​SUPRESSAO​​COM​​T3​​OU​​74​​OU​​ESTIMULO​
​COM TSH.​

​02.08.03.004-2​ ​CINTILOGRAFIA P/ PESQUISA DO CORPO INTEIRO​

​CONSISTE​​NUM​​MÉTODO​​DIAGNÓSTICO​​POR​​IMAGEM,​ ​ONDE​​NA​​TELA​​DO​​COMPUTADOR​​SÃO​
​GERADAS​ ​FOTOS​ ​OU​ ​FILMES​ ​DA​ ​DISTRIBUIÇÃO​ ​DE​ ​UM​ ​RÁDIO​ ​FÁRMACO​ ​INJETADO​ ​NO​
​PACIENTE​ ​QUE​ ​PODEM​​SER​​ANALISADAS​​DA​​FORMA​​VISUAL​​OU​​QUANTITATIVA​​ATRAVÉS​​DE​
​CÁLCULOS​​DA​​CONCENTRAÇÃO​​E​ ​VELOCIDADE​​DE​​MOVIMENTO​​DESSE​​RADIO​​FÁRMACO.​​SÃO​
​FORMADAS​ ​PRIMARIAMENTE​ ​IMAGENS​ ​NAS​ ​QUAIS​ ​SE​ ​VÊ​ ​A​ ​FUNÇÃO​ ​DOS​ ​ÓRGÃOS​ ​EM​
​CONTRASTE​ ​COM​​A​​RADIOLOGIA​​GERAL​​EM​​QUE​​SÃO​​FORMADAS​​IMAGENS​​ANATÔMICAS​​EM​
​QUE​ ​SE​ ​VÊ​ ​A​ ​FORMA​ ​DOS​ ​ÓRGÃOS.​ ​O​ ​RÁDIO​ ​FÁRMACO​ ​É​ ​A​ ​UNIÃO​ ​DE​ ​UM​ ​RADIOISÓTOPO​
​ANÁLOGO​​DE​​UMA​​MOLÉCULA​​FISIOLÓGICA​​ESCOLHIDO​​DE​​ACORDO​​COM​​O​​ÓRGÃO​​E​​FUNÇÃO​
​A​ ​SER​ ​ESTUDADA.​ ​A​ ​RADIAÇÃO​ ​GAMA​ ​É​ ​UMA​ ​ONDA​ ​ELETROMAGNÉTICA.​ ​É​ ​UM​ ​MÉTODO​
​INDOLOR,​ ​NÃO​ ​INVASIVO​ ​(O​ ​RADIOTRAÇADOR​ ​PODE​ ​SER​ ​ADMINISTRADO​​POR​​VIA​​VENOSA,​
​ORAL,​ ​INALATÓRIA​ ​OU​ ​SUBCUTÂNEA),​ ​NÃO​ ​HÁ​ ​REAÇÃO​ ​ALÉRGICA,​ ​MENOR​ ​EXPOSIÇÃO​ ​À​
​RADIAÇÃO​​RELACIONADA​​A​​OUTRAS​​TÉCNICAS​​DE​​IMAGEM.​ ​A​ ​DISPONIBILIDADE​​DE​​CERTOS​
​RADIOTRAÇADORES​ ​NÃO​ ​É​ ​IMEDIATA,​ ​NECESSITANDO,​ ​EM​​ALGUNS​​CASOS,​ ​ESPERA​​DE​​1​ ​A​ ​2​
​SEMANAS.​ ​POR​ ​SE​ ​TRATAR​ ​DE​ ​IMAGENS​ ​FUNCIONAIS,​ ​ALGUNS​ ​EXAMES​ ​PRECISAM​ ​DE​
​PREPARO​ ​PRÉVIO​ ​PROLONGADO​ ​(1​ ​A​ ​90​ ​DIAS)​ ​COM​ ​RESTRIÇÃO​ ​DE​ ​CERTOS​ ​TIPOS​ ​DE​
​ALIMENTOS​​E​​MEDICAMENTOS.​​ALGUNS​​PROCESSOS​​FISIOLÓGICOS​​A​​SEREM​​ESTUDADOS​​NÃO​
​PODEM​​SER​​ACELERADOS​​E​​A​​AQUISIÇÃO​​DAS​​IMAGENS​​PODEM​​LEVAR​​ATÉ​​60​​MINUTOS.​​ESTE​
​EXAME​ ​AUXILIA​ ​NA​ ​IDENTIFICAÇÃO​ ​DE​ ​CÂNCER​ ​PRIMÁRIO​ ​E​ ​METASTÁTICO​ ​(DE​​PRÓSTATA,​
​MAMA, PULMÃO, TIREOIDE, RIM, SUPRARRENAL, DO ESQUELETO ENTRE OUTROS.​

​02.08.04.002-1​ ​CINTILOGRAFIA DE RIM C/ GALIO 67​

​CONSISTE​​NUM​​MÉTODO​​DIAGNÓSTICO​​POR​​IMAGEM,​ ​ONDE​​NA​​TELA​​DO​​COMPUTADOR​​SÃO​
​GERADAS​ ​FOTOS​ ​OU​ ​FILMES​ ​DA​ ​DISTRIBUIÇÃO​ ​DE​ ​UM​ ​RÁDIO​ ​FÁRMACO​ ​INJETADO​ ​NO​
​PACIENTE​ ​QUE​ ​PODEM​​SER​​ANALISADAS​​DA​​FORMA​​VISUAL​​OU​​QUANTITATIVA​​ATRAVÉS​​DE​
​CÁLCULOS​​DA​​CONCENTRAÇÃO​​E​ ​VELOCIDADE​​DE​​MOVIMENTO​​DESSE​​RADIO​​FÁRMACO.​​SÃO​
​FORMADAS​ ​PRIMARIAMENTE​ ​IMAGENS​ ​NAS​ ​QUAIS​ ​SE​ ​VÊ​ ​A​ ​FUNÇÃO​ ​DOS​ ​ÓRGÃOS​ ​EM​
​CONTRASTE​ ​COM​​A​​RADIOLOGIA​​GERAL​​EM​​QUE​​SÃO​​FORMADAS​​IMAGENS​​ANATÔMICAS​​EM​
​QUE​ ​SE​ ​VÊ​ ​A​ ​FORMA​ ​DOS​ ​ÓRGÃOS.​ ​O​ ​RÁDIO​ ​FÁRMACO​ ​É​ ​A​ ​UNIÃO​ ​DE​ ​UM​ ​RADIOISÓTOPO​
​ANÁLOGO​​DE​​UMA​​MOLÉCULA​​FISIOLÓGICA​​ESCOLHIDO​​DE​​ACORDO​​COM​​O​​ÓRGÃO​​E​​FUNÇÃO​
​A​ ​SER​ ​ESTUDADA.​ ​A​ ​RADIAÇÃO​ ​GAMA​ ​É​ ​UMA​ ​ONDA​ ​ELETROMAGNÉTICA.​ ​É​ ​UM​ ​MÉTODO​



​INDOLOR,​ ​NÃO​ ​INVASIVO​ ​(O​ ​RADIOTRAÇADOR​ ​PODE​ ​SER​ ​ADMINISTRADO​​POR​​VIA​​VENOSA,​
​ORAL,​ ​INALATÓRIA​ ​OU​ ​SUBCUTÂNEA),​ ​NÃO​ ​HÁ​ ​REAÇÃO​ ​ALÉRGICA,​ ​MENOR​ ​EXPOSIÇÃO​ ​À​
​RADIAÇÃO​​RELACIONADA​​A​​OUTRAS​​TÉCNICAS​​DE​​IMAGEM.​ ​A​ ​DISPONIBILIDADE​​DE​​CERTOS​
​RADIOTRAÇADORES​ ​NÃO​ ​É​ ​IMEDIATA,​ ​NECESSITANDO,​ ​EM​​ALGUNS​​CASOS,​ ​ESPERA​​DE​​1​ ​A​ ​2​
​SEMANAS.​ ​POR​ ​SE​ ​TRATAR​ ​DE​ ​IMAGENS​ ​FUNCIONAIS,​ ​ALGUNS​ ​EXAMES​ ​PRECISAM​ ​DE​
​PREPARO​ ​PRÉVIO​ ​PROLONGADO​ ​(1​ ​A​ ​90​ ​DIAS)​ ​COM​ ​RESTRIÇÃO​ ​DE​ ​CERTOS​ ​TIPOS​ ​DE​
​ALIMENTOS​​E​​MEDICAMENTOS.​​ALGUNS​​PROCESSOS​​FISIOLÓGICOS​​A​​SEREM​​ESTUDADOS​​NÃO​
​PODEM​​SER​​ACELERADOS​​E​​A​​AQUISIÇÃO​​DAS​​IMAGENS​​PODEM​​LEVAR​​ATÉ​​60​​MINUTOS.​​ESTE​
​É​ ​UM​ ​EXAME​​QUE​​PERMITE​​AVALIAR​​A​ ​FUNÇÃO​​E​ ​A​ ​FORMA​​DOS​​RINS​​ATRAVÉS​​DA​​INJEÇÃO​
​PELA​​VEIA​​DE​​UMA​​SUBSTÂNCIA​​RADIOATIVA,​​UM​​RADIOFÁRMACO,​​FORMANDO​​IMAGENS​​COM​
​CONTRASTE​ ​DOS​ ​RINS.​ ​A​ ​CINTILOGRAFIA​​RENAL​​PODE​​SER​​ESTÁTICA​​EM​​QUE​​SÃO​​OBTIDAS​
​AS​ ​IMAGENS​ ​COM​ ​O​ ​PACIENTE​ ​EM​​REPOUSO​​OU​​DINÂMICA​​EM​​QUE​​SÃO​​OBTIDAS​​IMAGENS​
​DESDE A PRODUÇÃO ATÉ À ELIMINAÇÃO DA URINA.​

​02.08.04.003-0​ ​CINTILOGRAFIA DE TESTICULO E BOLSA ESCROTAL​

​CONSISTE​​NUM​​MÉTODO​​DIAGNÓSTICO​​POR​​IMAGEM,​ ​ONDE​​NA​​TELA​​DO​​COMPUTADOR​​SÃO​
​GERADAS​ ​FOTOS​ ​OU​ ​FILMES​ ​DA​ ​DISTRIBUIÇÃO​ ​DE​ ​UM​ ​RÁDIO​ ​FÁRMACO​ ​INJETADO​ ​NO​
​PACIENTE​ ​QUE​ ​PODEM​​SER​​ANALISADAS​​DA​​FORMA​​VISUAL​​OU​​QUANTITATIVA​​ATRAVÉS​​DE​
​CÁLCULOS​​DA​​CONCENTRAÇÃO​​E​ ​VELOCIDADE​​DE​​MOVIMENTO​​DESSE​​RADIO​​FÁRMACO.​​SÃO​
​FORMADAS​ ​PRIMARIAMENTE​ ​IMAGENS​ ​NAS​ ​QUAIS​ ​SE​ ​VÊ​ ​A​ ​FUNÇÃO​ ​DOS​ ​ÓRGÃOS​ ​EM​
​CONTRASTE​ ​COM​​A​​RADIOLOGIA​​GERAL​​EM​​QUE​​SÃO​​FORMADAS​​IMAGENS​​ANATÔMICAS​​EM​
​QUE​ ​SE​ ​VÊ​ ​A​ ​FORMA​ ​DOS​ ​ÓRGÃOS.​ ​O​ ​RÁDIO​ ​FÁRMACO​ ​É​ ​A​ ​UNIÃO​ ​DE​ ​UM​ ​RADIOISÓTOPO​
​ANÁLOGO​​DE​​UMA​​MOLÉCULA​​FISIOLÓGICA​​ESCOLHIDO​​DE​​ACORDO​​COM​​O​​ÓRGÃO​​E​​FUNÇÃO​
​A​ ​SER​ ​ESTUDADA.​ ​A​ ​RADIAÇÃO​ ​GAMA​ ​É​ ​UMA​ ​ONDA​ ​ELETROMAGNÉTICA.​ ​É​ ​UM​ ​MÉTODO​
​INDOLOR,​ ​NÃO​ ​INVASIVO​ ​(O​ ​RADIOTRAÇADOR​ ​PODE​ ​SER​ ​ADMINISTRADO​​POR​​VIA​​VENOSA,​
​ORAL,​ ​INALATÓRIA​ ​OU​ ​SUBCUTÂNEA),​ ​NÃO​ ​HÁ​ ​REAÇÃO​ ​ALÉRGICA,​ ​MENOR​ ​EXPOSIÇÃO​ ​À​
​RADIAÇÃO​​RELACIONADA​​A​​OUTRAS​​TÉCNICAS​​DE​​IMAGEM.​ ​A​ ​DISPONIBILIDADE​​DE​​CERTOS​
​RADIOTRAÇADORES​ ​NÃO​ ​É​ ​IMEDIATA,​ ​NECESSITANDO,​ ​EM​​ALGUNS​​CASOS,​ ​ESPERA​​DE​​1​ ​A​ ​2​
​SEMANAS.​ ​POR​ ​SE​ ​TRATAR​ ​DE​ ​IMAGENS​ ​FUNCIONAIS,​ ​ALGUNS​ ​EXAMES​ ​PRECISAM​ ​DE​
​PREPARO​ ​PRÉVIO​ ​PROLONGADO​ ​(1​ ​A​ ​90​ ​DIAS)​ ​COM​ ​RESTRIÇÃO​ ​DE​ ​CERTOS​ ​TIPOS​ ​DE​
​ALIMENTOS​​E​​MEDICAMENTOS.​​ALGUNS​​PROCESSOS​​FISIOLÓGICOS​​A​​SEREM​​ESTUDADOS​​NÃO​
​PODEM​​SER​​ACELERADOS​​E​​A​​AQUISIÇÃO​​DAS​​IMAGENS​​PODEM​​LEVAR​​ATÉ​​60​​MINUTOS.​​ESTE​
​EXAME​ ​AUXILIA​ ​NA​ ​IDENTIFICAÇÃO​ ​DE​ ​CÂNCER​ ​PRIMÁRIO​ ​E​ ​METASTÁTICO​ ​DE​ ​PRÓSTATA​
​ENTRE​​OUTROS.​ ​A​ ​CINTILOGRAFIA​​ESCROTAL​​É​ ​UM​​EXAME​​RADIO-ISOTÓPICO​​DO​​CONTEÚDO​
​ESCROTAL,​ ​PRINCIPALMENTE​ ​EM​ ​PACIENTES​ ​COM​ ​DOR​ ​ESCROTAL.​ ​NESTE​ ​ARTIGO​ ​VOCÊ​
​CONHECERÁ​ ​A​ ​TÉCNICA​ ​E​ ​A​ ​INTERPRETAÇÃO​ ​DE​ ​IMAGENS​ ​DAS​ ​PRINCIPAIS​ ​PATOLOGIAS.​
​DESTINA-SE​​A​ ​AVALIAR​​CAUSAS​​EMERGENTES​​DE​​DOR​​ESCROTAL​​AGUDA​​OU​​SUBAGUDA,​​PARA​
​DIFERENCIAR​ ​A​ ​SUSPEITA​ ​DE​ ​TORSÃO​ ​TESTICULAR​ ​DE​ ​EPIDIDIO-ORQUITE,​ ​AVALIAR​
​CRIPTOORQUIDISMO,​ ​SUSPEITA​ ​DE​ ​INFLAMAÇÃO​ ​TESTICULAR​ ​CRÔNICA,​ ​PRESENÇA​ ​DE​
​TUMORES​ ​TESTICULARES,​ ​PERFUSÃO​ ​AUMENTADA,​ ​ESBOÇO​ ​TESTICULAR​ ​ALARGADO,​
​AUMENTO DA ABSORÇÃO DO MARCADOR​

​02.08.04.004-8​ ​CINTILOGRAFIA P/ PESQUISA DO REFLUXO VESICO-URETERAL​

​CONSISTE​​NUM​​MÉTODO​​DIAGNÓSTICO​​POR​​IMAGEM,​ ​ONDE​​NA​​TELA​​DO​​COMPUTADOR​​SÃO​
​GERADAS​ ​FOTOS​ ​OU​ ​FILMES​ ​DA​ ​DISTRIBUIÇÃO​ ​DE​ ​UM​ ​RÁDIO​ ​FÁRMACO​ ​INJETADO​ ​NO​
​PACIENTE​ ​QUE​ ​PODEM​​SER​​ANALISADAS​​DA​​FORMA​​VISUAL​​OU​​QUANTITATIVA​​ATRAVÉS​​DE​
​CÁLCULOS​​DA​​CONCENTRAÇÃO​​E​ ​VELOCIDADE​​DE​​MOVIMENTO​​DESSE​​RADIO​​FÁRMACO.​​SÃO​
​FORMADAS​ ​PRIMARIAMENTE​ ​IMAGENS​ ​NAS​ ​QUAIS​ ​SE​ ​VÊ​ ​A​ ​FUNÇÃO​ ​DOS​ ​ÓRGÃOS​ ​EM​
​CONTRASTE​ ​COM​​A​​RADIOLOGIA​​GERAL​​EM​​QUE​​SÃO​​FORMADAS​​IMAGENS​​ANATÔMICAS​​EM​
​QUE​ ​SE​ ​VÊ​ ​A​ ​FORMA​ ​DOS​ ​ÓRGÃOS.​ ​O​ ​RÁDIO​ ​FÁRMACO​ ​É​ ​A​ ​UNIÃO​ ​DE​ ​UM​ ​RADIOISÓTOPO​
​ANÁLOGO​​DE​​UMA​​MOLÉCULA​​FISIOLÓGICA​​ESCOLHIDO​​DE​​ACORDO​​COM​​O​​ÓRGÃO​​E​​FUNÇÃO​
​A​ ​SER​ ​ESTUDADA.​ ​A​ ​RADIAÇÃO​ ​GAMA​ ​É​ ​UMA​ ​ONDA​ ​ELETROMAGNÉTICA.​ ​É​ ​UM​ ​MÉTODO​
​INDOLOR,​ ​NÃO​ ​INVASIVO​ ​(O​ ​RADIOTRAÇADOR​ ​PODE​ ​SER​ ​ADMINISTRADO​​POR​​VIA​​VENOSA,​
​ORAL,​ ​INALATÓRIA​ ​OU​ ​SUBCUTÂNEA),​ ​NÃO​ ​HÁ​ ​REAÇÃO​ ​ALÉRGICA,​ ​MENOR​ ​EXPOSIÇÃO​ ​À​
​RADIAÇÃO​​RELACIONADA​​A​​OUTRAS​​TÉCNICAS​​DE​​IMAGEM.​ ​A​ ​DISPONIBILIDADE​​DE​​CERTOS​
​RADIOTRAÇADORES​ ​NÃO​ ​É​ ​IMEDIATA,​ ​NECESSITANDO,​ ​EM​​ALGUNS​​CASOS,​ ​ESPERA​​DE​​1​ ​A​ ​2​
​SEMANAS.​ ​POR​ ​SE​ ​TRATAR​ ​DE​ ​IMAGENS​ ​FUNCIONAIS,​ ​ALGUNS​ ​EXAMES​ ​PRECISAM​ ​DE​



​PREPARO​ ​PRÉVIO​ ​PROLONGADO​ ​(1​ ​A​ ​90​ ​DIAS)​ ​COM​ ​RESTRIÇÃO​ ​DE​ ​CERTOS​ ​TIPOS​ ​DE​
​ALIMENTOS​​E​​MEDICAMENTOS.​​ALGUNS​​PROCESSOS​​FISIOLÓGICOS​​A​​SEREM​​ESTUDADOS​​NÃO​
​PODEM​ ​SER​ ​ACELERADOS​ ​E​ ​A​ ​AQUISIÇÃO​ ​DAS​ ​IMAGENS​ ​PODEM​ ​LEVAR​ ​ATÉ​ ​60​ ​MINUTOS.​
​QUANDO​ ​EXISTE​ ​A​ ​SUSPEITA​ ​DIAGNÓSTICA​ ​DE​ ​REFLUXO​ ​VESICO​ ​URETERAL​ ​É​ ​POSSÍVEL​
​CONFIRMAR​ ​POR​ ​MEIO​ ​DA​ ​CINTILOGRAFIA​ ​E​ ​CLASSIFICAR​ ​O​ ​GRAU.​ ​COLOCA-SE​ ​O​
​RADIOFÁRMACO​​NA​​BEXIGA​​E​ ​OBSERVA​​A​ ​SAÍDA​​DA​​URINA​​(MICÇÃO).​ ​CASO​​HAJA​​SUBIDA​​DO​
​CONTRASTE​ ​PARA​ ​UM​ ​OU​ ​AMBOS​ ​URETERES​ ​OU​ ​RINS,​ ​ESTÁ​ ​DIAGNOSTICADO​ ​O​ ​REFLUXO​
​VESICO URETERAL, E DE ACORDO COM A MAGNITUDE DO MESMO É CLASSIFICADO EM GRAUS.​

​02.08.04.005-6​ ​CINTILOGRAFIA RENAL/RENOGRAMA (QUALITATIVA E/OU QUANTITATIVA)​

​CONSISTE​​NUM​​MÉTODO​​DIAGNÓSTICO​​POR​​IMAGEM,​ ​ONDE​​NA​​TELA​​DO​​COMPUTADOR​​SÃO​
​GERADAS​ ​FOTOS​ ​OU​ ​FILMES​ ​DA​ ​DISTRIBUIÇÃO​ ​DE​ ​UM​ ​RÁDIO​ ​FÁRMACO​ ​INJETADO​ ​NO​
​PACIENTE​ ​QUE​ ​PODEM​​SER​​ANALISADAS​​DA​​FORMA​​VISUAL​​OU​​QUANTITATIVA​​ATRAVÉS​​DE​
​CÁLCULOS​​DA​​CONCENTRAÇÃO​​E​ ​VELOCIDADE​​DE​​MOVIMENTO​​DESSE​​RADIO​​FÁRMACO.​​SÃO​
​FORMADAS​ ​PRIMARIAMENTE​ ​IMAGENS​ ​NAS​ ​QUAIS​ ​SE​ ​VÊ​ ​A​ ​FUNÇÃO​ ​DOS​ ​ÓRGÃOS​ ​EM​
​CONTRASTE​ ​COM​​A​​RADIOLOGIA​​GERAL​​EM​​QUE​​SÃO​​FORMADAS​​IMAGENS​​ANATÔMICAS​​EM​
​QUE​ ​SE​ ​VÊ​ ​A​ ​FORMA​ ​DOS​ ​ÓRGÃOS.​ ​O​ ​RÁDIO​ ​FÁRMACO​ ​É​ ​A​ ​UNIÃO​ ​DE​ ​UM​ ​RADIOISÓTOPO​
​ANÁLOGO​​DE​​UMA​​MOLÉCULA​​FISIOLÓGICA​​ESCOLHIDO​​DE​​ACORDO​​COM​​O​​ÓRGÃO​​E​​FUNÇÃO​
​A​ ​SER​ ​ESTUDADA.​ ​A​ ​RADIAÇÃO​ ​GAMA​ ​É​ ​UMA​ ​ONDA​ ​ELETROMAGNÉTICA.​ ​É​ ​UM​ ​MÉTODO​
​INDOLOR,​ ​NÃO​ ​INVASIVO​ ​(O​ ​RADIOTRAÇADOR​ ​PODE​ ​SER​ ​ADMINISTRADO​​POR​​VIA​​VENOSA,​
​ORAL,​ ​INALATÓRIA​ ​OU​ ​SUBCUTÂNEA),​ ​NÃO​ ​HÁ​ ​REAÇÃO​ ​ALÉRGICA,​ ​MENOR​ ​EXPOSIÇÃO​ ​À​
​RADIAÇÃO​​RELACIONADA​​A​​OUTRAS​​TÉCNICAS​​DE​​IMAGEM.​ ​A​ ​DISPONIBILIDADE​​DE​​CERTOS​
​RADIOTRAÇADORES​ ​NÃO​ ​É​ ​IMEDIATA,​ ​NECESSITANDO,​ ​EM​​ALGUNS​​CASOS,​ ​ESPERA​​DE​​1​ ​A​ ​2​
​SEMANAS.​ ​POR​ ​SE​ ​TRATAR​ ​DE​ ​IMAGENS​ ​FUNCIONAIS,​ ​ALGUNS​ ​EXAMES​ ​PRECISAM​ ​DE​
​PREPARO​ ​PRÉVIO​ ​PROLONGADO​ ​(1​ ​A​ ​90​ ​DIAS)​ ​COM​ ​RESTRIÇÃO​ ​DE​ ​CERTOS​ ​TIPOS​ ​DE​
​ALIMENTOS​​E​​MEDICAMENTOS.​​ALGUNS​​PROCESSOS​​FISIOLÓGICOS​​A​​SEREM​​ESTUDADOS​​NÃO​
​PODEM​ ​SER​ ​ACELERADOS​ ​E​ ​A​ ​AQUISIÇÃO​ ​DAS​ ​IMAGENS​ ​PODEM​ ​LEVAR​ ​ATÉ​ ​60​ ​MINUTOS.​
​EXISTEM​ ​DOIS​ ​TIPOS​ ​DE​ ​EXAMES,​ ​A​ ​CINTILOGRAFIA​ ​RENAL​ ​DINÂMICA​ ​E​ ​CINTILOGRAFIA​
​RENAL​ ​ESTÁTICA.​ ​EXISTEM​ ​ALGUMAS​ ​DIFERENÇAS​ ​ENTRE​ ​OS​ ​TIPOS​ ​DE​ ​EXAME​ ​COM​ ​A​
​UTILIZAÇÃO​ ​DO​ ​RADIOFÁRMACO.​ ​A​ ​CINTILOGRAFIA​ ​RENAL​ ​ESTÁTICA​ ​TEM​ ​COMO​ ​OBJETIVO​
​AVALIAR​​O​​TAMANHO,​ ​A​​FORMA,​​A​​LOCALIZAÇÃO​​E​​A​​FUNÇÃO​​DOS​​RINS.​​TAMBÉM​​PODEM​​SER​
​OBSERVADAS​ ​CICATRIZES​ ​CAUSADAS​ ​POR​ ​INFECÇÕES​ ​E​ ​MÁ-FORMAÇÃO​ ​DOS​ ​RINS.​ ​O​
​RADIOFÁRMACO​​É​ ​ABSORVIDO​​PELOS​​RINS​​E​ ​O​​APARELHO​​REALIZA​​A​​LEITURA​​DA​​RADIAÇÃO​
​EMITIDA​​NA​​REGIÃO.​ ​DEPOIS​​DE​​ESTAR​​PRESENTE​​NA​​CORRENTE​​SANGUÍNEA​​DO​​PACIENTE,​
​O​ ​RADIOFÁRMACO​​É​ ​FILTRADO,​ ​REABSORVIDO​​E​ ​ELIMINADO​​PELOS​​RINS.​​NO​​CÓRTEX​​RENAL​
​FICA​ ​CONCENTRADA​ ​A​ ​MAIOR​ ​PARTE​ ​DO​ ​RADIOFÁRMACO.​ ​NA​ ​IMAGEM​ ​CINTILOGRÁFICA​ ​É​
​AVALIADO​​SE​​O​​RIM​​ESTÁ​​FILTRANDO,​ ​REABSORVENDO​​E​ ​ELIMINADO​​NORMALMENTE.​ ​CASO​
​HAJA​ ​POUCA​​ATIVIDADE​​NAS​​IMAGENS,​ ​É​ ​POSSÍVEL​​IDENTIFICAR​​AS​​ZONAS​​QUE​​NÃO​​ESTÃO​
​EM​ ​PLENA​ ​FUNÇÃO.​ ​COMO​ ​O​ ​DMSA​ ​DEMORA​ ​PARA​ ​SER​ ​ELIMINADO,​ ​AS​ ​IMAGENS​ ​DA​
​CINTILOGRAFIA​​RENAL​​ESTÁTICA​​POSSUEM​​BOAS​​RESOLUÇÕES,​​AS​​IMAGENS​​SÃO​​OBTIDAS​​DE​
​3​ ​A​ ​6​ ​HORAS​ ​APÓS​ ​A​ ​ADMINISTRAÇÃO​ ​DO​ ​CONTRASTE.​ ​A​ ​PRINCIPAL​ ​INDICAÇÃO​ ​PARA​ ​O​
​EXAME​ ​DE​ ​CINTILOGRAFIA​ ​RENAL​ ​ESTÁTICA​​É​ ​O​ ​DIAGNÓSTICO​​DA​​PIELONEFRITE​​AGUDA​​E​
​DAS​ ​POSSÍVEIS​ ​COMPLICAÇÕES​ ​E​ ​SEQUELAS​ ​DA​ ​DOENÇA.​ ​A​ ​IMAGEM​ ​DO​ ​EXAME​ ​TEM​ ​ALTA​
​SENSIBILIDADE​ ​PARA​ ​UM​ ​DIAGNÓSTICO​ ​PRECOCE,​ ​ALÉM​ ​DE​ ​LOCALIZAR​ ​E​ ​AVALIAR​ ​A​
​EXTENSÃO​ ​DO​ ​PROCESSO​ ​INFLAMATÓRIO.​ ​NA​ ​CINTILOGRAFIA​ ​É​ ​POSSÍVEL​ ​VISUALIZAR​ ​A​
​CICATRIZ​ ​RENAL​ ​COMO​ ​ÁREA​ ​DE​ ​BAIXA​ ​CAPTAÇÃO​ ​DE​ ​RADIOFÁRMACO​ ​COM​ ​PERDA​ ​DO​
​CONTORNO​ ​RENAL​ ​E​ ​DIMINUIÇÃO​ ​DO​ ​VOLUME.​ ​OUTRAS​ ​INDICAÇÕES​ ​DO​ ​EXAME​ ​SÃO:​
​AVALIAÇÃO​ ​DA​ ​FUNÇÃO​ ​TUBULAR​ ​DOS​ ​RINS;​ ​AVALIAÇÃO​ ​DA​ ​ANATOMIA​ ​CORTICAL;​
​DIAGNÓSTICO​​DE​​PIELONEFRITE​​AGUDA;​ ​AVALIAÇÃO​​E​ ​SEGUIMENTO​​DE​​CASOS​​DE​​INFECÇÃO​
​URINÁRIA​ ​E/OU​ ​PIELONEFRITES​ ​DE​ ​REPETIÇÃO​ ​(CICATRIZES​​CORTICAIS);​ ​DIAGNÓSTICO​​DE​
​ANOMALIAS​ ​RENAIS​ ​(EX.:​ ​RIM​ ​EM​ ​FERRADURA,​ ​ECTOPIA​ ​RENAL​ ​CRUZADA,​ ​RIM​ ​ÚNICO,​
​HIPOPLASIA​​RENAL,​​RIM​​PÉLVICO,​​CISTOS);​​DIAGNÓSTICO​​DIFERENCIAL​​DE​​PSEUDOTUMORES​
​RENAIS​​(EX.:​ ​HIPERTROFIA​​DA​​COLUNA​​DE​​BERTIN​​E​​LOBULAÇÃO​​FETAL​​X​​TUMOR​​MALIGNO).​
​É​ ​UM​ ​TRAÇADO​ ​GRÁFICO​ ​DE​ ​RADIOATIVIDADE​ ​MEDIDA​ ​EXTERNAMENTE​ ​SOBRE​ ​OS​ ​RINS,​
​DURANTE​​UM​​PERÍODO​​DE​​TEMPO,​ ​APÓS​​A​ ​INJEÇÃO​​INTRAVENOSA​​DE​​UM​​RADIONUCLÍDEO​
​QUE É RETIRADO E EXCRETADO PELOS RINS.​



​02.08.04.006-4​ ​CISTOCINTILOGRAFIA DIRETA​

​CONSISTE​​NUM​​MÉTODO​​DIAGNÓSTICO​​POR​​IMAGEM,​ ​ONDE​​NA​​TELA​​DO​​COMPUTADOR​​SÃO​
​GERADAS​ ​FOTOS​ ​OU​ ​FILMES​ ​DA​ ​DISTRIBUIÇÃO​ ​DE​ ​UM​ ​RÁDIO​ ​FÁRMACO​ ​INJETADO​ ​NO​
​PACIENTE​ ​QUE​ ​PODEM​​SER​​ANALISADAS​​DA​​FORMA​​VISUAL​​OU​​QUANTITATIVA​​ATRAVÉS​​DE​
​CÁLCULOS​​DA​​CONCENTRAÇÃO​​E​ ​VELOCIDADE​​DE​​MOVIMENTO​​DESSE​​RADIO​​FÁRMACO.​​SÃO​
​FORMADAS​ ​PRIMARIAMENTE​ ​IMAGENS​ ​NAS​ ​QUAIS​ ​SE​ ​VÊ​ ​A​ ​FUNÇÃO​ ​DOS​ ​ÓRGÃOS​ ​EM​
​CONTRASTE​ ​COM​​A​​RADIOLOGIA​​GERAL​​EM​​QUE​​SÃO​​FORMADAS​​IMAGENS​​ANATÔMICAS​​EM​
​QUE​ ​SE​ ​VÊ​ ​A​ ​FORMA​ ​DOS​ ​ÓRGÃOS.​ ​O​ ​RÁDIO​ ​FÁRMACO​ ​É​ ​A​ ​UNIÃO​ ​DE​ ​UM​ ​RADIOISÓTOPO​
​ANÁLOGO​​DE​​UMA​​MOLÉCULA​​FISIOLÓGICA​​ESCOLHIDO​​DE​​ACORDO​​COM​​O​​ÓRGÃO​​E​​FUNÇÃO​
​A​ ​SER​ ​ESTUDADA.​ ​A​ ​RADIAÇÃO​ ​GAMA​ ​É​ ​UMA​ ​ONDA​ ​ELETROMAGNÉTICA.​ ​É​ ​UM​ ​MÉTODO​
​INDOLOR,​ ​NÃO​ ​INVASIVO​ ​(O​ ​RADIOTRAÇADOR​ ​PODE​ ​SER​ ​ADMINISTRADO​​POR​​VIA​​VENOSA,​
​ORAL,​ ​INALATÓRIA​ ​OU​ ​SUBCUTÂNEA),​ ​NÃO​ ​HÁ​ ​REAÇÃO​ ​ALÉRGICA,​ ​MENOR​ ​EXPOSIÇÃO​ ​À​
​RADIAÇÃO​​RELACIONADA​​A​​OUTRAS​​TÉCNICAS​​DE​​IMAGEM.​ ​A​ ​DISPONIBILIDADE​​DE​​CERTOS​
​RADIOTRAÇADORES​ ​NÃO​ ​É​ ​IMEDIATA,​ ​NECESSITANDO,​ ​EM​​ALGUNS​​CASOS,​ ​ESPERA​​DE​​1​ ​A​ ​2​
​SEMANAS.​ ​POR​ ​SE​ ​TRATAR​ ​DE​ ​IMAGENS​ ​FUNCIONAIS,​ ​ALGUNS​ ​EXAMES​ ​PRECISAM​ ​DE​
​PREPARO​ ​PRÉVIO​ ​PROLONGADO​ ​(1​ ​A​ ​90​ ​DIAS)​ ​COM​ ​RESTRIÇÃO​ ​DE​ ​CERTOS​ ​TIPOS​ ​DE​
​ALIMENTOS​​E​​MEDICAMENTOS.​​ALGUNS​​PROCESSOS​​FISIOLÓGICOS​​A​​SEREM​​ESTUDADOS​​NÃO​
​PODEM​​SER​​ACELERADOS​​E​ ​A​ ​AQUISIÇÃO​​DAS​​IMAGENS​​PODEM​​LEVAR​​ATÉ​​60​​MINUTOS.​​É​​O​
​EXAME​​DE​​IMAGEM​​DA​​MEDICINA​​NUCLEAR​​QUE​​ESTUDA​​A​​FUNÇÃO​​RENAL,​​A​​FORMAÇÃO​​E​​A​
​EXCREÇÃO​ ​DA​ ​URINA​ ​PARA​ ​A​ ​BEXIGA.​ ​O​ ​PREPARO​ ​PARA​ ​O​ ​PACIENTE​ ​ANTES​ ​DO​ ​EXAME​ ​É​
​ESTAR​ ​BEM​ ​HIDRATADO.​ ​A​ ​CISTOCINTILOGRAFIA​ ​AJUDA​ ​A​ ​DIAGNOSTICAR​ ​REFLUXOS​
​VESICOURETERAIS,​ ​ANOMALIA​ ​RELACIONADA​ ​A​ ​INFECÇÕES​ ​URINÁRIAS.​ ​O​ ​PROBLEMA​
​OCORRE​​QUANDO​​A​​URINA​​VINDA​​DOS​​RINS​​NÃO​​RETORNA​​PARA​​OS​​URETERES,​ ​POR​​CONTA​
​DO​ ​NÃO​ ​FUNCIONAMENTO​ ​DO​ ​MECANISMO​ ​VALVULAR,​ ​PROPORCIONANDO​ ​O​ ​REFLUXO​
​URINÁRIO​ ​E​ ​AUMENTANDO​ ​OS​ ​RISCOS​ ​DE​ ​BACTÉRIAS.​ ​NA​ ​CISTOCINTILOGRAFIA​ ​DIRETA​ ​É​
​UTILIZADA​ ​UMA​ ​SONDA​ ​VESICAL​ ​E​ ​O​ ​PACIENTE​ ​DEVERÁ​ ​ESVAZIAR​ ​A​ ​BEXIGA​ ​ANTES​ ​DO​
​EXAME.​ ​AS​ ​IMAGENS​ ​SÃO​ ​REALIZADAS​ ​DURANTE​ ​O​ ​ENCHIMENTO​ ​E​ ​ESVAZIAMENTO​ ​DA​
​BEXIGA.​ ​PARA​​REALIZAR​​O​​PROCEDIMENTO,​ ​A​ ​SONDA​​VESICAL​​É​ ​COLOCADA​​E,​ ​LOGO​​APÓS​​O​
​PACIENTE​​É​ ​LEVADO​​ATÉ​​A​​CÂMARA​​DE​​CINTILAÇÃO​​E​​O​​PACIENTE​​É​​POSICIONADO​​SENTADO​
​E​ ​É​ ​INJETADO​ ​O​ ​RADIOFÁRMACO​ ​JUNTO​ ​COM​ ​SORO​ ​FISIOLÓGICO​ ​ATRAVÉS​ ​DA​ ​SONDA.​ ​A​
​CAPTAÇÃO​ ​DAS​ ​IMAGENS​ ​DURA​ ​APROXIMADAMENTE​ ​60​ ​MINUTOS,​ ​OU​ ​ATÉ​ ​O​ ​PACIENTE​
​SENTIR VONTADE DE URINAR. AO ESVAZIAR A BEXIGA, AS IMAGENS SÃO CAPTADAS.​

​02.08.04.007-2​ ​CISTOCINTILOGRAFIA INDIRETA​

​CONSISTE​​NUM​​MÉTODO​​DIAGNÓSTICO​​POR​​IMAGEM,​ ​ONDE​​NA​​TELA​​DO​​COMPUTADOR​​SÃO​
​GERADAS​ ​FOTOS​ ​OU​ ​FILMES​ ​DA​ ​DISTRIBUIÇÃO​ ​DE​ ​UM​ ​RÁDIO​ ​FÁRMACO​ ​INJETADO​ ​NO​
​PACIENTE​ ​QUE​ ​PODEM​​SER​​ANALISADAS​​DA​​FORMA​​VISUAL​​OU​​QUANTITATIVA​​ATRAVÉS​​DE​
​CÁLCULOS​​DA​​CONCENTRAÇÃO​​E​ ​VELOCIDADE​​DE​​MOVIMENTO​​DESSE​​RADIO​​FÁRMACO.​​SÃO​
​FORMADAS​ ​PRIMARIAMENTE​ ​IMAGENS​ ​NAS​ ​QUAIS​ ​SE​ ​VÊ​ ​A​ ​FUNÇÃO​ ​DOS​ ​ÓRGÃOS​ ​EM​
​CONTRASTE​ ​COM​​A​​RADIOLOGIA​​GERAL​​EM​​QUE​​SÃO​​FORMADAS​​IMAGENS​​ANATÔMICAS​​EM​
​QUE​ ​SE​ ​VÊ​ ​A​ ​FORMA​ ​DOS​ ​ÓRGÃOS.​ ​O​ ​RÁDIO​ ​FÁRMACO​ ​É​ ​A​ ​UNIÃO​ ​DE​ ​UM​ ​RADIOISÓTOPO​
​ANÁLOGO​​DE​​UMA​​MOLÉCULA​​FISIOLÓGICA​​ESCOLHIDO​​DE​​ACORDO​​COM​​O​​ÓRGÃO​​E​​FUNÇÃO​
​A​ ​SER​ ​ESTUDADA.​ ​A​ ​RADIAÇÃO​ ​GAMA​ ​É​ ​UMA​ ​ONDA​ ​ELETROMAGNÉTICA.​ ​É​ ​UM​ ​MÉTODO​
​INDOLOR,​ ​NÃO​ ​INVASIVO​ ​(O​ ​RADIOTRAÇADOR​ ​PODE​ ​SER​ ​ADMINISTRADO​​POR​​VIA​​VENOSA,​
​ORAL,​ ​INALATÓRIA​ ​OU​ ​SUBCUTÂNEA),​ ​NÃO​ ​HÁ​ ​REAÇÃO​ ​ALÉRGICA,​ ​MENOR​ ​EXPOSIÇÃO​ ​À​
​RADIAÇÃO​​RELACIONADA​​A​​OUTRAS​​TÉCNICAS​​DE​​IMAGEM.​ ​A​ ​DISPONIBILIDADE​​DE​​CERTOS​
​RADIOTRAÇADORES​ ​NÃO​ ​É​ ​IMEDIATA,​ ​NECESSITANDO,​ ​EM​​ALGUNS​​CASOS,​ ​ESPERA​​DE​​1​ ​A​ ​2​
​SEMANAS.​ ​POR​ ​SE​ ​TRATAR​ ​DE​ ​IMAGENS​ ​FUNCIONAIS,​ ​ALGUNS​ ​EXAMES​ ​PRECISAM​ ​DE​
​PREPARO​ ​PRÉVIO​ ​PROLONGADO​ ​(1​ ​A​ ​90​ ​DIAS)​ ​COM​ ​RESTRIÇÃO​ ​DE​ ​CERTOS​ ​TIPOS​ ​DE​
​ALIMENTOS​​E​​MEDICAMENTOS.​​ALGUNS​​PROCESSOS​​FISIOLÓGICOS​​A​​SEREM​​ESTUDADOS​​NÃO​
​PODEM​​SER​​ACELERADOS​​E​ ​A​ ​AQUISIÇÃO​​DAS​​IMAGENS​​PODEM​​LEVAR​​ATÉ​​60​​MINUTOS.​​NA​
​CISTOCINTILOGRAFIA​ ​INDIRETA,​ ​O​ ​PACIENTE​ ​DEVERÁ​ ​BEBER​​PELO​​MENOS​​DOIS​​COPOS​​DE​
​ÁGUA​ ​UMA​ ​HORA​ ​ANTES​ ​DA​ ​REALIZAÇÃO​ ​DO​ ​EXAME.​ ​AS​ ​IMAGENS​ ​TAMBÉM​ ​SERÃO​
​REALIZADAS​ ​DURANTE​ ​O​​ENCHIMENTO​​E​ ​O​ ​ESVAZIAMENTO​​DA​​BEXIGA.​ ​DIFERENTEMENTE​
​DA​ ​CISTO​ ​DIRETA,​ ​NÃO​ ​HÁ​ ​COLOCAÇÃO​ ​DE​ ​SONDA​ ​VESICAL.​ ​O​ ​PACIENTE​ ​É​ ​POSICIONADO​
​DEITADO​ ​NA​​CÂMARA​​DE​​CINTILAÇÃO​​E​ ​É​ ​INJETADO​​O​​RADIOFÁRMACO​​ATRAVÉS​​DA​​VEIA.​ ​A​



​CAPTAÇÃO​ ​DAS​ ​IMAGENS​ ​DURA​ ​APROXIMADAMENTE​ ​40​ ​MINUTOS,​ ​OU​ ​ATÉ​ ​O​ ​PACIENTE​
​SENTIR​ ​VONTADE​ ​DE​ ​URINAR.​ ​TAMBÉM​ ​SÃO​ ​CAPTADAS​ ​AS​ ​IMAGENS​ ​DA​ ​BEXIGA​​DURANTE​
​SEU ESVAZIAMENTO.​

​02.08.05.001-9​ ​CINTILOGRAFIA DE ARTICULACOES E/OU EXTREMIDADES E/OU OSSO​

​CONSISTE​​NUM​​MÉTODO​​DIAGNÓSTICO​​POR​​IMAGEM,​ ​ONDE​​NA​​TELA​​DO​​COMPUTADOR​​SÃO​
​GERADAS​ ​FOTOS​ ​OU​ ​FILMES​ ​DA​ ​DISTRIBUIÇÃO​ ​DE​ ​UM​ ​RÁDIO​ ​FÁRMACO​ ​INJETADO​ ​NO​
​PACIENTE​ ​QUE​ ​PODEM​​SER​​ANALISADAS​​DA​​FORMA​​VISUAL​​OU​​QUANTITATIVA​​ATRAVÉS​​DE​
​CÁLCULOS​​DA​​CONCENTRAÇÃO​​E​ ​VELOCIDADE​​DE​​MOVIMENTO​​DESSE​​RADIO​​FÁRMACO.​​SÃO​
​FORMADAS​ ​PRIMARIAMENTE​ ​IMAGENS​ ​NAS​ ​QUAIS​ ​SE​ ​VÊ​ ​A​ ​FUNÇÃO​ ​DOS​ ​ÓRGÃOS​ ​EM​
​CONTRASTE​ ​COM​​A​​RADIOLOGIA​​GERAL​​EM​​QUE​​SÃO​​FORMADAS​​IMAGENS​​ANATÔMICAS​​EM​
​QUE​ ​SE​ ​VÊ​ ​A​ ​FORMA​ ​DOS​ ​ÓRGÃOS.​ ​O​ ​RÁDIO​ ​FÁRMACO​ ​É​ ​A​ ​UNIÃO​ ​DE​ ​UM​ ​RADIOISÓTOPO​
​ANÁLOGO​​DE​​UMA​​MOLÉCULA​​FISIOLÓGICA​​ESCOLHIDO​​DE​​ACORDO​​COM​​O​​ÓRGÃO​​E​​FUNÇÃO​
​A​ ​SER​ ​ESTUDADA.​ ​A​ ​RADIAÇÃO​ ​GAMA​ ​É​ ​UMA​ ​ONDA​ ​ELETROMAGNÉTICA.​ ​É​ ​UM​ ​MÉTODO​
​INDOLOR,​ ​NÃO​ ​INVASIVO​ ​(O​ ​RADIOTRAÇADOR​ ​PODE​ ​SER​ ​ADMINISTRADO​​POR​​VIA​​VENOSA,​
​ORAL,​ ​INALATÓRIA​ ​OU​ ​SUBCUTÂNEA),​ ​NÃO​ ​HÁ​ ​REAÇÃO​ ​ALÉRGICA,​ ​MENOR​ ​EXPOSIÇÃO​ ​À​
​RADIAÇÃO​​RELACIONADA​​A​​OUTRAS​​TÉCNICAS​​DE​​IMAGEM.​ ​A​ ​DISPONIBILIDADE​​DE​​CERTOS​
​RADIOTRAÇADORES​ ​NÃO​ ​É​ ​IMEDIATA,​ ​NECESSITANDO,​ ​EM​​ALGUNS​​CASOS,​ ​ESPERA​​DE​​1​ ​A​ ​2​
​SEMANAS.​ ​POR​ ​SE​ ​TRATAR​ ​DE​ ​IMAGENS​ ​FUNCIONAIS,​ ​ALGUNS​ ​EXAMES​ ​PRECISAM​ ​DE​
​PREPARO​ ​PRÉVIO​ ​PROLONGADO​ ​(1​ ​A​ ​90​ ​DIAS)​ ​COM​ ​RESTRIÇÃO​ ​DE​ ​CERTOS​ ​TIPOS​ ​DE​
​ALIMENTOS​​E​​MEDICAMENTOS.​​ALGUNS​​PROCESSOS​​FISIOLÓGICOS​​A​​SEREM​​ESTUDADOS​​NÃO​
​PODEM​ ​SER​ ​ACELERADOS​ ​E​ ​A​ ​AQUISIÇÃO​ ​DAS​​IMAGENS​​PODEM​​LEVAR​​ATÉ​​60​​MINUTOS.​ ​A​
​CINTILOGRAFIA​ ​ÓSSEA​​É​ ​UM​​EXAME​​DE​​IMAGEM​​UTILIZADO,​ ​NA​​MAIORIA​​DAS​​VEZES,​ ​PARA​
​IDENTIFICAR​ ​SINAIS​ ​DE​ ​CÂNCER​ ​OU​ ​METÁSTASES​ ​PARA​ ​OS​ ​OSSOS,​ ​ALÉM​ ​DE​ ​IDENTIFICAR​
​PONTOS​​DE​​INFLAMAÇÃO​​CAUSADOS​​POR​​INFECÇÕES,​​ARTRITES,​​FRATURAS,​​ALTERAÇÕES​​NA​
​CIRCULAÇÃO​ ​SANGUÍNEA​ ​DO​ ​OSSO,​ ​AVALIAÇÃO​ ​DE​ ​PRÓTESES​​ÓSSEAS​​OU​​PARA​​INVESTIGAR​
​CAUSAS​​DE​​DOR​​NOS​​OSSOS.​ ​É​ ​INJETADO​​NA​​VEIA​​UM​​RADIOFÁRMACO,​​COMO​​GÁLIO,​​QUE​​SÃO​
​SUBSTÂNCIAS​​RADIOATIVAS.​ ​ESTAS​​SUBSTÂNCIAS​​SÃO​​ATRAÍDAS​​PELO​​TECIDO​​ÓSSEO​​COM​​A​
​DOENÇA​ ​APÓS​ ​CERCA​ ​DE​ ​2​ ​HORAS,​ ​O​ ​QUE​ ​PODE​ ​SER​ ​REGISTRADO​ ​UTILIZANDO-SE​ ​UMA​
​CÂMARA​​ESPECIAL,​ ​QUE​​DETECTA​​A​ ​RADIOATIVIDADE​​E​ ​CRIA​​UMA​​IMAGEM​​DO​​ESQUELETO.​
​OS​ ​LOCAIS​ ​ONDE​ ​O​ ​RADIOFÁRMACO​ ​SE​ ​CONCENTROU​ ​MAIS​ ​SÃO​ ​DESTACADOS,​ ​O​ ​QUE​
​SIGNIFICA​ ​INTENSA​ ​REAÇÃO​ ​METABÓLICA​ ​NA​ ​REGIÃO,​ ​COMO​ ​MOSTRA​ ​A​ ​IMAGEM.​ ​A​
​CINTILOGRAFIA​​ÓSSEA​​PODE​​SER​​REALIZADA​​PARA​​ALGUMA​​REGIÃO​​ESPECÍFICA​​OU​​PARA​​O​
​CORPO​​INTEIRO​​E,​ ​NORMALMENTE,​​O​​EXAME​​DURA​​ENTRE​​30-40​​MINUTOS.​​O​​PACIENTE​​NÃO​
​NECESSITA​ ​DE​ ​FAZER​ ​JEJUM,​ ​NEM​ ​DE​ ​TER​ ​NENHUM​​CUIDADO​​ESPECIAL,​ ​OU​​SUSPENDER​​A​
​MEDICAÇÃO.​ ​NO​ ​ENTANTO,​ ​NAS​ ​24​ ​HORAS​ ​SEGUINTES​ ​AO​ ​EXAME,​ ​O​ ​PACIENTE​ ​NÃO​ ​DEVE​
​ENTRAR​​COM​​CONTATO​​COM​​GRÁVIDAS​​OU​​CRIANÇAS​​PEQUENAS,​​POIS​​PODEM​​SER​​SENSÍVEIS​
​AO​ ​RADIOFÁRMACO​ ​QUE​ ​É​ ​ELIMINADO​ ​DURANTE​ ​ESSE​ ​PERÍODO.​ ​A​ ​CINTILOGRAFIA​ ​ÓSSEA​
​PODE​ ​SER​ ​INDICADA​ ​NAS​ ​SEGUINTES​ ​SITUAÇÕES:​ ​PESQUISA​ ​DE​ ​METÁSTASES​ ​ÓSSEAS​
​CAUSADAS​ ​POR​ ​VARIADOS​ ​TIPOS​ ​CÂNCER,​ ​COMO​ ​DE​ ​MAMA,​ ​PRÓSTATA​ ​OU​ ​PULMÃO,​ ​POR​
​EXEMPLO,​ ​PARA​ ​IDENTIFICAR​ ​ÁREAS​ ​DE​ ​ALTERAÇÃO​ ​DO​ ​METABOLISMO​ ​DOS​ ​OSSOS,​ ​PARA​
​IDENTIFICAR​ ​ALTERAÇÕES​ ​CAUSADAS​ ​POR​ ​OSTEOMIELITE,​ ​ARTRITES,​ ​TUMORES​ ​ÓSSEOS​
​PRIMÁRIOS,​ ​FRATURAS,​ ​OSTEONECROSE,​ ​DISTROFIA​ ​SIMPÁTICA​ ​REFLEXA,​ ​INFARTO​ ​ÓSSEO,​
​VIABILIDADE​​DO​​ENXERTO​​ÓSSEO​​E​​AVALIAÇÃO​​DE​​PRÓTESES​​ÓSSEAS.​​TAMBÉM​​É​​UTILIZADA​
​PARA​ ​INVESTIGAR​ ​CAUSAS​ ​DE​ ​DOR​ ​ÓSSEA​ ​EM​ ​QUE​​NÃO​​FORAM​​IDENTIFICADAS​​AS​​CAUSAS​
​COM OUTROS EXAMES.​

​02.08.05.002-7​ ​CINTILOGRAFIA DE ESQUELETO (CORPO INTEIRO)​

​CONSISTE​​NUM​​MÉTODO​​DIAGNÓSTICO​​POR​​IMAGEM,​ ​ONDE​​NA​​TELA​​DO​​COMPUTADOR​​SÃO​
​GERADAS​ ​FOTOS​ ​OU​ ​FILMES​ ​DA​ ​DISTRIBUIÇÃO​ ​DE​ ​UM​ ​RÁDIO​ ​FÁRMACO​ ​INJETADO​ ​NO​
​PACIENTE​ ​QUE​ ​PODEM​​SER​​ANALISADAS​​DA​​FORMA​​VISUAL​​OU​​QUANTITATIVA​​ATRAVÉS​​DE​
​CÁLCULOS​​DA​​CONCENTRAÇÃO​​E​ ​VELOCIDADE​​DE​​MOVIMENTO​​DESSE​​RADIO​​FÁRMACO.​​SÃO​
​FORMADAS​ ​PRIMARIAMENTE​ ​IMAGENS​ ​NAS​ ​QUAIS​ ​SE​ ​VÊ​ ​A​ ​FUNÇÃO​ ​DOS​ ​ÓRGÃOS​ ​EM​
​CONTRASTE​ ​COM​​A​​RADIOLOGIA​​GERAL​​EM​​QUE​​SÃO​​FORMADAS​​IMAGENS​​ANATÔMICAS​​EM​
​QUE​ ​SE​ ​VÊ​ ​A​ ​FORMA​ ​DOS​ ​ÓRGÃOS.​ ​O​ ​RÁDIO​ ​FÁRMACO​ ​É​ ​A​ ​UNIÃO​ ​DE​ ​UM​ ​RADIOISÓTOPO​
​ANÁLOGO​​DE​​UMA​​MOLÉCULA​​FISIOLÓGICA​​ESCOLHIDO​​DE​​ACORDO​​COM​​O​​ÓRGÃO​​E​​FUNÇÃO​
​A​ ​SER​ ​ESTUDADA.​ ​A​ ​RADIAÇÃO​ ​GAMA​ ​É​ ​UMA​ ​ONDA​ ​ELETROMAGNÉTICA.​ ​É​ ​UM​ ​MÉTODO​



​INDOLOR,​ ​NÃO​ ​INVASIVO​ ​(O​ ​RADIOTRAÇADOR​ ​PODE​ ​SER​ ​ADMINISTRADO​​POR​​VIA​​VENOSA,​
​ORAL,​ ​INALATÓRIA​ ​OU​ ​SUBCUTÂNEA),​ ​NÃO​ ​HÁ​ ​REAÇÃO​ ​ALÉRGICA,​ ​MENOR​ ​EXPOSIÇÃO​ ​À​
​RADIAÇÃO​​RELACIONADA​​A​​OUTRAS​​TÉCNICAS​​DE​​IMAGEM.​ ​A​ ​DISPONIBILIDADE​​DE​​CERTOS​
​RADIOTRAÇADORES​ ​NÃO​ ​É​ ​IMEDIATA,​ ​NECESSITANDO,​ ​EM​​ALGUNS​​CASOS,​ ​ESPERA​​DE​​1​ ​A​ ​2​
​SEMANAS.​ ​POR​ ​SE​ ​TRATAR​ ​DE​ ​IMAGENS​ ​FUNCIONAIS,​ ​ALGUNS​ ​EXAMES​ ​PRECISAM​ ​DE​
​PREPARO​ ​PRÉVIO​ ​PROLONGADO​ ​(1​ ​A​ ​90​ ​DIAS)​ ​COM​ ​RESTRIÇÃO​ ​DE​ ​CERTOS​ ​TIPOS​ ​DE​
​ALIMENTOS​​E​​MEDICAMENTOS.​​ALGUNS​​PROCESSOS​​FISIOLÓGICOS​​A​​SEREM​​ESTUDADOS​​NÃO​
​PODEM​ ​SER​ ​ACELERADOS​ ​E​ ​A​ ​AQUISIÇÃO​ ​DAS​​IMAGENS​​PODEM​​LEVAR​​ATÉ​​60​​MINUTOS.​ ​A​
​CINTILOGRAFIA​ ​ÓSSEA​​É​ ​UM​​EXAME​​DE​​IMAGEM​​UTILIZADO,​ ​NA​​MAIORIA​​DAS​​VEZES,​ ​PARA​
​IDENTIFICAR​ ​SINAIS​ ​DE​ ​CÂNCER​ ​OU​ ​METÁSTASES​ ​PARA​ ​OS​ ​OSSOS,​ ​ALÉM​ ​DE​ ​IDENTIFICAR​
​PONTOS​​DE​​INFLAMAÇÃO​​CAUSADOS​​POR​​INFECÇÕES,​​ARTRITES,​​FRATURAS,​​ALTERAÇÕES​​NA​
​CIRCULAÇÃO​ ​SANGUÍNEA​ ​DO​ ​OSSO,​ ​AVALIAÇÃO​ ​DE​ ​PRÓTESES​​ÓSSEAS​​OU​​PARA​​INVESTIGAR​
​CAUSAS​​DE​​DOR​​NOS​​OSSOS.​ ​É​ ​INJETADO​​NA​​VEIA​​UM​​RADIOFÁRMACO,​​COMO​​GÁLIO,​​QUE​​SÃO​
​SUBSTÂNCIAS​​RADIOATIVAS.​ ​ESTAS​​SUBSTÂNCIAS​​SÃO​​ATRAÍDAS​​PELO​​TECIDO​​ÓSSEO​​COM​​A​
​DOENÇA​ ​APÓS​ ​CERCA​ ​DE​ ​2​ ​HORAS,​ ​O​ ​QUE​ ​PODE​ ​SER​ ​REGISTRADO​ ​UTILIZANDO-SE​ ​UMA​
​CÂMARA​​ESPECIAL,​ ​QUE​​DETECTA​​A​ ​RADIOATIVIDADE​​E​ ​CRIA​​UMA​​IMAGEM​​DO​​ESQUELETO.​
​OS​ ​LOCAIS​ ​ONDE​ ​O​ ​RADIOFÁRMACO​ ​SE​ ​CONCENTROU​ ​MAIS​ ​SÃO​ ​DESTACADOS,​ ​O​ ​QUE​
​SIGNIFICA​ ​INTENSA​ ​REAÇÃO​ ​METABÓLICA​ ​NA​ ​REGIÃO,​ ​COMO​ ​MOSTRA​ ​A​ ​IMAGEM.​ ​A​
​CINTILOGRAFIA​​ÓSSEA​​PODE​​SER​​REALIZADA​​PARA​​ALGUMA​​REGIÃO​​ESPECÍFICA​​OU​​PARA​​O​
​CORPO​​INTEIRO​​E,​ ​NORMALMENTE,​​O​​EXAME​​DURA​​ENTRE​​30-40​​MINUTOS.​​O​​PACIENTE​​NÃO​
​NECESSITA​ ​DE​ ​FAZER​ ​JEJUM,​ ​NEM​ ​DE​ ​TER​ ​NENHUM​​CUIDADO​​ESPECIAL,​ ​OU​​SUSPENDER​​A​
​MEDICAÇÃO.​ ​NO​ ​ENTANTO,​ ​NAS​ ​24​ ​HORAS​ ​SEGUINTES​ ​AO​ ​EXAME,​ ​O​ ​PACIENTE​ ​NÃO​ ​DEVE​
​ENTRAR​​COM​​CONTATO​​COM​​GRÁVIDAS​​OU​​CRIANÇAS​​PEQUENAS,​​POIS​​PODEM​​SER​​SENSÍVEIS​
​AO​ ​RADIOFÁRMACO​ ​QUE​ ​É​ ​ELIMINADO​ ​DURANTE​ ​ESSE​ ​PERÍODO.​ ​A​ ​CINTILOGRAFIA​ ​ÓSSEA​
​PODE​ ​SER​ ​INDICADA​ ​NAS​ ​SEGUINTES​ ​SITUAÇÕES:​ ​PESQUISA​ ​DE​ ​METÁSTASES​ ​ÓSSEAS​
​CAUSADAS​ ​POR​ ​VARIADOS​ ​TIPOS​ ​CÂNCER,​ ​COMO​ ​DE​ ​MAMA,​ ​PRÓSTATA​ ​OU​ ​PULMÃO,​ ​POR​
​EXEMPLO,​ ​PARA​ ​IDENTIFICAR​ ​ÁREAS​ ​DE​ ​ALTERAÇÃO​ ​DO​ ​METABOLISMO​ ​DOS​ ​OSSOS,​ ​PARA​
​IDENTIFICAR​ ​ALTERAÇÕES​ ​CAUSADAS​ ​POR​ ​OSTEOMIELITE,​ ​ARTRITES,​ ​TUMORES​ ​ÓSSEOS​
​PRIMÁRIOS,​ ​FRATURAS,​ ​OSTEONECROSE,​ ​DISTROFIA​ ​SIMPÁTICA​ ​REFLEXA,​ ​INFARTO​ ​ÓSSEO,​
​VIABILIDADE​​DO​​ENXERTO​​ÓSSEO​​E​​AVALIAÇÃO​​DE​​PRÓTESES​​ÓSSEAS.​​TAMBÉM​​É​​UTILIZADA​
​PARA​ ​INVESTIGAR​ ​CAUSAS​ ​DE​ ​DOR​ ​ÓSSEA​ ​EM​ ​QUE​​NÃO​​FORAM​​IDENTIFICADAS​​AS​​CAUSAS​
​COM OUTROS EXAMES.​

​02.08.05.003-5​ ​CINTILOGRAFIA DE OSSOS COM OU SEM FLUXO SANGUÍNEO (CORPO INTEIRO)​

​CONSISTE​​NUM​​MÉTODO​​DIAGNÓSTICO​​POR​​IMAGEM,​ ​ONDE​​NA​​TELA​​DO​​COMPUTADOR​​SÃO​
​GERADAS​ ​FOTOS​ ​OU​ ​FILMES​ ​DA​ ​DISTRIBUIÇÃO​ ​DE​ ​UM​ ​RÁDIO​ ​FÁRMACO​ ​INJETADO​ ​NO​
​PACIENTE​ ​QUE​ ​PODEM​​SER​​ANALISADAS​​DA​​FORMA​​VISUAL​​OU​​QUANTITATIVA​​ATRAVÉS​​DE​
​CÁLCULOS​​DA​​CONCENTRAÇÃO​​E​ ​VELOCIDADE​​DE​​MOVIMENTO​​DESSE​​RADIO​​FÁRMACO.​​SÃO​
​FORMADAS​ ​PRIMARIAMENTE​ ​IMAGENS​ ​NAS​ ​QUAIS​ ​SE​ ​VÊ​ ​A​ ​FUNÇÃO​ ​DOS​ ​ÓRGÃOS​ ​EM​
​CONTRASTE​ ​COM​​A​​RADIOLOGIA​​GERAL​​EM​​QUE​​SÃO​​FORMADAS​​IMAGENS​​ANATÔMICAS​​EM​
​QUE​ ​SE​ ​VÊ​ ​A​ ​FORMA​ ​DOS​ ​ÓRGÃOS.​ ​O​ ​RÁDIO​ ​FÁRMACO​ ​É​ ​A​ ​UNIÃO​ ​DE​ ​UM​ ​RADIOISÓTOPO​
​ANÁLOGO​​DE​​UMA​​MOLÉCULA​​FISIOLÓGICA​​ESCOLHIDO​​DE​​ACORDO​​COM​​O​​ÓRGÃO​​E​​FUNÇÃO​
​A​ ​SER​ ​ESTUDADA.​ ​A​ ​RADIAÇÃO​ ​GAMA​ ​É​ ​UMA​ ​ONDA​ ​ELETROMAGNÉTICA.​ ​É​ ​UM​ ​MÉTODO​
​INDOLOR,​ ​NÃO​ ​INVASIVO​ ​(O​ ​RADIOTRAÇADOR​ ​PODE​ ​SER​ ​ADMINISTRADO​​POR​​VIA​​VENOSA,​
​ORAL,​ ​INALATÓRIA​ ​OU​ ​SUBCUTÂNEA),​ ​NÃO​ ​HÁ​ ​REAÇÃO​ ​ALÉRGICA,​ ​MENOR​ ​EXPOSIÇÃO​ ​À​
​RADIAÇÃO​​RELACIONADA​​A​​OUTRAS​​TÉCNICAS​​DE​​IMAGEM.​ ​A​ ​DISPONIBILIDADE​​DE​​CERTOS​
​RADIOTRAÇADORES​ ​NÃO​ ​É​ ​IMEDIATA,​ ​NECESSITANDO,​ ​EM​​ALGUNS​​CASOS,​ ​ESPERA​​DE​​1​ ​A​ ​2​
​SEMANAS.​ ​POR​ ​SE​ ​TRATAR​ ​DE​ ​IMAGENS​ ​FUNCIONAIS,​ ​ALGUNS​ ​EXAMES​ ​PRECISAM​ ​DE​
​PREPARO​ ​PRÉVIO​ ​PROLONGADO​ ​(1​ ​A​ ​90​ ​DIAS)​ ​COM​ ​RESTRIÇÃO​ ​DE​ ​CERTOS​ ​TIPOS​ ​DE​
​ALIMENTOS​​E​ ​MEDICAMENTOS.​ ​É​ ​INJETADO​​NA​​VEIA​​UM​​RADIOFÁRMACO,​ ​COMO​​GÁLIO,​​QUE​
​SÃO​ ​SUBSTÂNCIAS​ ​RADIOATIVAS.​ ​ESTAS​ ​SUBSTÂNCIAS​ ​SÃO​ ​ATRAÍDAS​ ​PELO​ ​TECIDO​ ​ÓSSEO​
​COM​​A​​DOENÇA​​APÓS​​CERCA​​DE​​2​​HORAS,​​O​​QUE​​PODE​​SER​​REGISTRADO​​UTILIZANDO-SE​​UMA​
​CÂMARA​​ESPECIAL,​ ​QUE​​DETECTA​​A​ ​RADIOATIVIDADE​​E​ ​CRIA​​UMA​​IMAGEM​​DO​​ESQUELETO.​
​OS​ ​LOCAIS​ ​ONDE​ ​O​ ​RADIOFÁRMACO​ ​SE​ ​CONCENTROU​ ​MAIS​ ​SÃO​ ​DESTACADOS,​ ​O​ ​QUE​
​SIGNIFICA​ ​INTENSA​ ​REAÇÃO​ ​METABÓLICA​ ​NA​ ​REGIÃO,​ ​COMO​ ​MOSTRA​ ​A​ ​IMAGEM.​ ​A​
​CINTILOGRAFIA​​ÓSSEA​​PODE​​SER​​REALIZADA​​PARA​​ALGUMA​​REGIÃO​​ESPECÍFICA​​OU​​PARA​​O​
​CORPO​​INTEIRO​​E,​ ​NORMALMENTE,​​O​​EXAME​​DURA​​ENTRE​​30-40​​MINUTOS.​​O​​PACIENTE​​NÃO​



​NECESSITA​ ​DE​ ​FAZER​ ​JEJUM,​ ​NEM​ ​DE​ ​TER​ ​NENHUM​​CUIDADO​​ESPECIAL,​ ​OU​​SUSPENDER​​A​
​MEDICAÇÃO.​ ​NO​ ​ENTANTO,​ ​NAS​ ​24​ ​HORAS​ ​SEGUINTES​ ​AO​ ​EXAME,​ ​O​ ​PACIENTE​ ​NÃO​ ​DEVE​
​ENTRAR​​COM​​CONTATO​​COM​​GRÁVIDAS​​OU​​CRIANÇAS​​PEQUENAS,​​POIS​​PODEM​​SER​​SENSÍVEIS​
​AO​ ​RADIOFÁRMACO​ ​QUE​ ​É​ ​ELIMINADO​ ​DURANTE​ ​ESSE​ ​PERÍODO.​ ​A​ ​CINTILOGRAFIA​ ​ÓSSEA​
​PODE​ ​SER​ ​INDICADA​ ​NAS​ ​SEGUINTES​ ​SITUAÇÕES:​ ​PESQUISA​ ​DE​ ​METÁSTASES​ ​ÓSSEAS​
​CAUSADAS​ ​POR​ ​VARIADOS​ ​TIPOS​ ​CÂNCER,​ ​COMO​ ​DE​ ​MAMA,​ ​PRÓSTATA​ ​OU​ ​PULMÃO,​ ​POR​
​EXEMPLO,​ ​PARA​ ​IDENTIFICAR​ ​ÁREAS​ ​DE​ ​ALTERAÇÃO​ ​DO​ ​METABOLISMO​ ​DOS​ ​OSSOS,​ ​PARA​
​IDENTIFICAR​ ​ALTERAÇÕES​ ​CAUSADAS​ ​POR​ ​OSTEOMIELITE,​ ​ARTRITES,​ ​TUMORES​ ​ÓSSEOS​
​PRIMÁRIOS,​ ​FRATURAS,​ ​OSTEONECROSE,​ ​DISTROFIA​ ​SIMPÁTICA​ ​REFLEXA,​ ​INFARTO​ ​ÓSSEO,​
​VIABILIDADE​​DO​​ENXERTO​​ÓSSEO​​E​​AVALIAÇÃO​​DE​​PRÓTESES​​ÓSSEAS.​​TAMBÉM​​É​​UTILIZADA​
​PARA​ ​INVESTIGAR​ ​CAUSAS​ ​DE​ ​DOR​ ​ÓSSEA​ ​EM​ ​QUE​​NÃO​​FORAM​​IDENTIFICADAS​​AS​​CAUSAS​
​COM OUTROS EXAMES.​

​02.08.05.004-3​ ​CINTILOGRAFIA DE SEGMENTO OSSEO C/ GALIO 67​

​CONSISTE​​NUM​​MÉTODO​​DIAGNÓSTICO​​POR​​IMAGEM,​ ​ONDE​​NA​​TELA​​DO​​COMPUTADOR​​SÃO​
​GERADAS​ ​FOTOS​ ​OU​ ​FILMES​ ​DA​ ​DISTRIBUIÇÃO​ ​DE​ ​UM​ ​RÁDIO​ ​FÁRMACO​ ​INJETADO​ ​NO​
​PACIENTE​ ​QUE​ ​PODEM​​SER​​ANALISADAS​​DA​​FORMA​​VISUAL​​OU​​QUANTITATIVA​​ATRAVÉS​​DE​
​CÁLCULOS​​DA​​CONCENTRAÇÃO​​E​ ​VELOCIDADE​​DE​​MOVIMENTO​​DESSE​​RADIO​​FÁRMACO.​​SÃO​
​FORMADAS​ ​PRIMARIAMENTE​ ​IMAGENS​ ​NAS​ ​QUAIS​ ​SE​ ​VÊ​ ​A​ ​FUNÇÃO​ ​DOS​ ​ÓRGÃOS​ ​EM​
​CONTRASTE​ ​COM​​A​​RADIOLOGIA​​GERAL​​EM​​QUE​​SÃO​​FORMADAS​​IMAGENS​​ANATÔMICAS​​EM​
​QUE​ ​SE​ ​VÊ​ ​A​ ​FORMA​ ​DOS​ ​ÓRGÃOS.​ ​O​ ​RÁDIO​ ​FÁRMACO​ ​É​ ​A​ ​UNIÃO​ ​DE​ ​UM​ ​RADIOISÓTOPO​
​ANÁLOGO​​DE​​UMA​​MOLÉCULA​​FISIOLÓGICA​​ESCOLHIDO​​DE​​ACORDO​​COM​​O​​ÓRGÃO​​E​​FUNÇÃO​
​A​ ​SER​ ​ESTUDADA.​ ​A​ ​RADIAÇÃO​ ​GAMA​ ​É​ ​UMA​ ​ONDA​ ​ELETROMAGNÉTICA.​ ​É​ ​UM​ ​MÉTODO​
​INDOLOR,​ ​NÃO​ ​INVASIVO​ ​(O​ ​RADIOTRAÇADOR​ ​PODE​ ​SER​ ​ADMINISTRADO​​POR​​VIA​​VENOSA,​
​ORAL,​ ​INALATÓRIA​ ​OU​ ​SUBCUTÂNEA),​ ​NÃO​ ​HÁ​ ​REAÇÃO​ ​ALÉRGICA,​ ​MENOR​ ​EXPOSIÇÃO​ ​À​
​RADIAÇÃO​​RELACIONADA​​A​​OUTRAS​​TÉCNICAS​​DE​​IMAGEM.​ ​A​ ​DISPONIBILIDADE​​DE​​CERTOS​
​RADIOTRAÇADORES​ ​NÃO​ ​É​ ​IMEDIATA,​ ​NECESSITANDO,​ ​EM​​ALGUNS​​CASOS,​ ​ESPERA​​DE​​1​ ​A​ ​2​
​SEMANAS.​ ​POR​ ​SE​ ​TRATAR​ ​DE​ ​IMAGENS​ ​FUNCIONAIS,​ ​ALGUNS​ ​EXAMES​ ​PRECISAM​ ​DE​
​PREPARO​ ​PRÉVIO​ ​PROLONGADO​ ​(1​ ​A​ ​90​ ​DIAS)​ ​COM​ ​RESTRIÇÃO​ ​DE​ ​CERTOS​ ​TIPOS​ ​DE​
​ALIMENTOS​​E​ ​MEDICAMENTOS.​​ESTAS​​SUBSTÂNCIAS​​SÃO​​ATRAÍDAS​​PELO​​TECIDO​​ÓSSEO​​COM​
​A​ ​DOENÇA​ ​APÓS​ ​CERCA​ ​DE​ ​2​ ​HORAS,​ ​O​ ​QUE​ ​PODE​ ​SER​ ​REGISTRADO​ ​UTILIZANDO-SE​ ​UMA​
​CÂMARA​​ESPECIAL,​ ​QUE​​DETECTA​​A​ ​RADIOATIVIDADE​​E​ ​CRIA​​UMA​​IMAGEM​​DO​​ESQUELETO.​
​OS​ ​LOCAIS​ ​ONDE​ ​O​ ​RADIOFÁRMACO​ ​SE​ ​CONCENTROU​ ​MAIS​ ​SÃO​ ​DESTACADOS,​ ​O​ ​QUE​
​SIGNIFICA​ ​INTENSA​ ​REAÇÃO​ ​METABÓLICA​ ​NA​ ​REGIÃO.​ ​A​ ​CINTILOGRAFIA​ ​ÓSSEA​ ​PODE​ ​SER​
​REALIZADA​ ​PARA​ ​ALGUMA​ ​REGIÃO​ ​ESPECÍFICA​ ​OU​ ​PARA​ ​O​ ​CORPO​ ​INTEIRO​ ​E,​
​NORMALMENTE,​ ​O​ ​EXAME​ ​DURA​ ​ENTRE​ ​30-40​ ​MINUTOS.​ ​O​ ​PACIENTE​ ​NÃO​ ​NECESSITA​ ​DE​
​FAZER​ ​JEJUM,​ ​NEM​ ​DE​ ​TER​ ​NENHUM​ ​CUIDADO​ ​ESPECIAL,​ ​OU​​SUSPENDER​​A​​MEDICAÇÃO.​ ​A​
​CINTILOGRAFIA​​ÓSSEA​​PODE​​SER​​INDICADA​​EM​​SITUAÇÕES​​COMO:​​PESQUISA​​DE​​METÁSTASES​
​ÓSSEAS​ ​CAUSADAS​ ​POR​ ​VARIADOS​ ​TIPOS​ ​CÂNCER,​ ​COMO​​DE​​MAMA,​ ​PRÓSTATA​​OU​​PULMÃO,​
​POR​ ​EXEMPLO,​ ​PARA​ ​IDENTIFICAR​ ​ÁREAS​ ​DE​ ​ALTERAÇÃO​ ​DO​ ​METABOLISMO​ ​DOS​ ​OSSOS,​
​PARA​ ​IDENTIFICAR​ ​ALTERAÇÕES​ ​CAUSADAS​ ​POR​ ​OSTEOMIELITE,​ ​ARTRITES,​ ​TUMORES​
​ÓSSEOS​ ​PRIMÁRIOS,​ ​FRATURAS,​ ​OSTEONECROSE,​ ​DISTROFIA​ ​SIMPÁTICA​ ​REFLEXA,​ ​INFARTO​
​ÓSSEO,​ ​VIABILIDADE​ ​DO​ ​ENXERTO​ ​ÓSSEO​ ​E​ ​AVALIAÇÃO​ ​DE​ ​PRÓTESES​ ​ÓSSEAS.​ ​TAMBÉM​ ​É​
​UTILIZADA​​PARA​​INVESTIGAR​​CAUSAS​​DE​​DOR​​ÓSSEA​​EM​​QUE​​NÃO​​FORAM​​IDENTIFICADAS​​AS​
​CAUSAS COM OUTROS EXAMES.​

​02.08.06.001-4​ ​CINTILOGRAFIA DE PERFUSAO CEREBRAL C/ TALIO (SPCTO)​

​CONSISTE​​NUM​​MÉTODO​​DIAGNÓSTICO​​POR​​IMAGEM,​ ​ONDE​​NA​​TELA​​DO​​COMPUTADOR​​SÃO​
​GERADAS​ ​FOTOS​ ​OU​ ​FILMES​ ​DA​ ​DISTRIBUIÇÃO​ ​DE​ ​UM​ ​RÁDIO​ ​FÁRMACO​ ​INJETADO​ ​NO​
​PACIENTE​ ​QUE​ ​PODEM​​SER​​ANALISADAS​​DA​​FORMA​​VISUAL​​OU​​QUANTITATIVA​​ATRAVÉS​​DE​
​CÁLCULOS​​DA​​CONCENTRAÇÃO​​E​ ​VELOCIDADE​​DE​​MOVIMENTO​​DESSE​​RADIO​​FÁRMACO.​​SÃO​
​FORMADAS​ ​PRIMARIAMENTE​ ​IMAGENS​ ​NAS​ ​QUAIS​ ​SE​ ​VÊ​ ​A​ ​FUNÇÃO​ ​DOS​ ​ÓRGÃOS​ ​EM​
​CONTRASTE​ ​COM​​A​​RADIOLOGIA​​GERAL​​EM​​QUE​​SÃO​​FORMADAS​​IMAGENS​​ANATÔMICAS​​EM​
​QUE​ ​SE​ ​VÊ​ ​A​ ​FORMA​ ​DOS​ ​ÓRGÃOS.​ ​O​ ​RÁDIO​ ​FÁRMACO​ ​É​ ​A​ ​UNIÃO​ ​DE​ ​UM​ ​RADIOISÓTOPO​
​ANÁLOGO​​DE​​UMA​​MOLÉCULA​​FISIOLÓGICA​​ESCOLHIDO​​DE​​ACORDO​​COM​​O​​ÓRGÃO​​E​​FUNÇÃO​
​A​ ​SER​ ​ESTUDADA.​ ​A​ ​RADIAÇÃO​ ​GAMA​ ​É​ ​UMA​ ​ONDA​ ​ELETROMAGNÉTICA.​ ​É​ ​UM​ ​MÉTODO​
​INDOLOR,​ ​NÃO​ ​INVASIVO​ ​(O​ ​RADIOTRAÇADOR​ ​PODE​ ​SER​ ​ADMINISTRADO​​POR​​VIA​​VENOSA,​



​ORAL,​ ​INALATÓRIA​ ​OU​ ​SUBCUTÂNEA),​ ​NÃO​ ​HÁ​ ​REAÇÃO​ ​ALÉRGICA,​ ​MENOR​ ​EXPOSIÇÃO​ ​À​
​RADIAÇÃO​​RELACIONADA​​A​​OUTRAS​​TÉCNICAS​​DE​​IMAGEM.​ ​A​ ​DISPONIBILIDADE​​DE​​CERTOS​
​RADIOTRAÇADORES​ ​NÃO​ ​É​ ​IMEDIATA,​ ​NECESSITANDO,​ ​EM​​ALGUNS​​CASOS,​ ​ESPERA​​DE​​1​ ​A​ ​2​
​SEMANAS.​ ​POR​ ​SE​ ​TRATAR​ ​DE​ ​IMAGENS​ ​FUNCIONAIS,​ ​ALGUNS​ ​EXAMES​ ​PRECISAM​ ​DE​
​PREPARO​ ​PRÉVIO​ ​PROLONGADO​ ​(1​ ​A​ ​90​ ​DIAS)​ ​COM​ ​RESTRIÇÃO​ ​DE​ ​CERTOS​ ​TIPOS​ ​DE​
​ALIMENTOS​​E​​MEDICAMENTOS.​​ALGUNS​​PROCESSOS​​FISIOLÓGICOS​​A​​SEREM​​ESTUDADOS​​NÃO​
​PODEM​ ​SER​ ​ACELERADOS​ ​E​ ​A​ ​AQUISIÇÃO​ ​DAS​​IMAGENS​​PODEM​​LEVAR​​ATÉ​​60​​MINUTOS.​ ​A​
​CINTILOGRAFIA​ ​ÓSSEA​​É​ ​UM​​EXAME​​DE​​IMAGEM​​UTILIZADO,​ ​NA​​MAIORIA​​DAS​​VEZES,​ ​PARA​
​IDENTIFICAR​ ​SINAIS​ ​DE​ ​CÂNCER​ ​OU​ ​METÁSTASES​ ​PARA​ ​OS​ ​OSSOS,​ ​ALÉM​ ​DE​ ​IDENTIFICAR​
​PONTOS​​DE​​INFLAMAÇÃO​​CAUSADOS​​POR​​INFECÇÕES,​​ARTRITES,​​FRATURAS,​​ALTERAÇÕES​​NA​
​CIRCULAÇÃO​ ​SANGUÍNEA​ ​DO​ ​OSSO,​ ​AVALIAÇÃO​ ​DE​ ​PRÓTESES​​ÓSSEAS​​OU​​PARA​​INVESTIGAR​
​CAUSAS​​DE​​DOR​​NOS​​OSSOS.​ ​É​ ​INJETADO​​NA​​VEIA​​UM​​RADIOFÁRMACO,​​COMO​​GÁLIO,​​QUE​​SÃO​
​SUBSTÂNCIAS​​RADIOATIVAS.​ ​ESTAS​​SUBSTÂNCIAS​​SÃO​​ATRAÍDAS​​PELO​​TECIDO​​ÓSSEO​​COM​​A​
​DOENÇA​ ​APÓS​ ​CERCA​ ​DE​ ​2​ ​HORAS,​ ​O​ ​QUE​ ​PODE​ ​SER​ ​REGISTRADO​ ​UTILIZANDO-SE​ ​UMA​
​CÂMARA​​ESPECIAL,​ ​QUE​​DETECTA​​A​ ​RADIOATIVIDADE​​E​ ​CRIA​​UMA​​IMAGEM​​DO​​ESQUELETO.​
​OS​ ​LOCAIS​ ​ONDE​ ​O​ ​RADIOFÁRMACO​ ​SE​ ​CONCENTROU​ ​MAIS​ ​SÃO​ ​DESTACADOS,​ ​O​ ​QUE​
​SIGNIFICA​ ​INTENSA​ ​REAÇÃO​ ​METABÓLICA​ ​NA​ ​REGIÃO,​ ​COMO​ ​MOSTRA​ ​A​ ​IMAGEM.​ ​A​
​CINTILOGRAFIA​​ÓSSEA​​PODE​​SER​​REALIZADA​​PARA​​ALGUMA​​REGIÃO​​ESPECÍFICA​​OU​​PARA​​O​
​CORPO​​INTEIRO​​E,​ ​NORMALMENTE,​​O​​EXAME​​DURA​​ENTRE​​30-40​​MINUTOS.​​O​​PACIENTE​​NÃO​
​NECESSITA​ ​DE​ ​FAZER​ ​JEJUM,​ ​NEM​ ​DE​ ​TER​ ​NENHUM​​CUIDADO​​ESPECIAL,​ ​OU​​SUSPENDER​​A​
​MEDICAÇÃO.​ ​NO​ ​ENTANTO,​ ​NAS​ ​24​ ​HORAS​ ​SEGUINTES​ ​AO​ ​EXAME,​ ​O​ ​PACIENTE​ ​NÃO​ ​DEVE​
​ENTRAR​​COM​​CONTATO​​COM​​GRÁVIDAS​​OU​​CRIANÇAS​​PEQUENAS,​​POIS​​PODEM​​SER​​SENSÍVEIS​
​AO​ ​RADIOFÁRMACO​ ​QUE​ ​É​ ​ELIMINADO​ ​DURANTE​ ​ESSE​ ​PERÍODO.​ ​A​ ​CINTILOGRAFIA​ ​ÓSSEA​
​PODE​ ​SER​ ​INDICADA​ ​NAS​ ​SEGUINTES​ ​SITUAÇÕES:​ ​PESQUISA​ ​DE​ ​METÁSTASES​ ​ÓSSEAS​
​CAUSADAS​ ​POR​ ​VARIADOS​ ​TIPOS​ ​CÂNCER,​ ​COMO​ ​DE​ ​MAMA,​ ​PRÓSTATA​ ​OU​ ​PULMÃO,​ ​POR​
​EXEMPLO,​ ​PARA​ ​IDENTIFICAR​ ​ÁREAS​ ​DE​ ​ALTERAÇÃO​ ​DO​ ​METABOLISMO​ ​DOS​ ​OSSOS,​ ​PARA​
​IDENTIFICAR​ ​ALTERAÇÕES​ ​CAUSADAS​ ​POR​ ​OSTEOMIELITE,​ ​ARTRITES,​ ​TUMORES​ ​ÓSSEOS​
​PRIMÁRIOS,​ ​FRATURAS,​ ​OSTEONECROSE,​ ​DISTROFIA​ ​SIMPÁTICA​ ​REFLEXA,​ ​INFARTO​ ​ÓSSEO,​
​VIABILIDADE​​DO​​ENXERTO​​ÓSSEO​​E​​AVALIAÇÃO​​DE​​PRÓTESES​​ÓSSEAS.​​TAMBÉM​​É​​UTILIZADA​
​PARA​ ​INVESTIGAR​ ​CAUSAS​ ​DE​ ​DOR​ ​ÓSSEA​ ​EM​ ​QUE​​NÃO​​FORAM​​IDENTIFICADAS​​AS​​CAUSAS​
​COM OUTROS EXAMES.​

​02.08.06.002-2​
​CISTERNOCINTILOGRAFIA (INCLUINDO PESQUISA E/OU AVALIACAO DO TRANSITO​
​LIQUORICO)​

​CONSISTE​​NUM​​MÉTODO​​DIAGNÓSTICO​​POR​​IMAGEM,​ ​ONDE​​NA​​TELA​​DO​​COMPUTADOR​​SÃO​
​GERADAS​ ​FOTOS​ ​OU​ ​FILMES​ ​DA​ ​DISTRIBUIÇÃO​ ​DE​ ​UM​ ​RÁDIO​ ​FÁRMACO​ ​INJETADO​ ​NO​
​PACIENTE​ ​QUE​ ​PODEM​​SER​​ANALISADAS​​DA​​FORMA​​VISUAL​​OU​​QUANTITATIVA​​ATRAVÉS​​DE​
​CÁLCULOS​​DA​​CONCENTRAÇÃO​​E​ ​VELOCIDADE​​DE​​MOVIMENTO​​DESSE​​RADIO​​FÁRMACO.​​SÃO​
​FORMADAS​ ​PRIMARIAMENTE​ ​IMAGENS​ ​NAS​ ​QUAIS​ ​SE​ ​VÊ​ ​A​ ​FUNÇÃO​ ​DOS​ ​ÓRGÃOS​ ​EM​
​CONTRASTE​ ​COM​​A​​RADIOLOGIA​​GERAL​​EM​​QUE​​SÃO​​FORMADAS​​IMAGENS​​ANATÔMICAS​​EM​
​QUE​ ​SE​ ​VÊ​ ​A​ ​FORMA​ ​DOS​ ​ÓRGÃOS.​ ​O​ ​RÁDIO​ ​FÁRMACO​ ​É​ ​A​ ​UNIÃO​ ​DE​ ​UM​ ​RADIOISÓTOPO​
​ANÁLOGO​​DE​​UMA​​MOLÉCULA​​FISIOLÓGICA​​ESCOLHIDO​​DE​​ACORDO​​COM​​O​​ÓRGÃO​​E​​FUNÇÃO​
​A​ ​SER​ ​ESTUDADA.​ ​A​ ​RADIAÇÃO​ ​GAMA​ ​É​ ​UMA​ ​ONDA​ ​ELETROMAGNÉTICA.​ ​É​ ​UM​ ​MÉTODO​
​INDOLOR,​ ​NÃO​ ​INVASIVO​ ​(O​ ​RADIOTRAÇADOR​ ​PODE​ ​SER​ ​ADMINISTRADO​​POR​​VIA​​VENOSA,​
​ORAL,​ ​INALATÓRIA​ ​OU​ ​SUBCUTÂNEA),​ ​NÃO​ ​HÁ​ ​REAÇÃO​ ​ALÉRGICA,​ ​MENOR​ ​EXPOSIÇÃO​ ​À​
​RADIAÇÃO​​RELACIONADA​​A​​OUTRAS​​TÉCNICAS​​DE​​IMAGEM.​ ​A​ ​DISPONIBILIDADE​​DE​​CERTOS​
​RADIOTRAÇADORES​ ​NÃO​ ​É​ ​IMEDIATA,​ ​NECESSITANDO,​ ​EM​​ALGUNS​​CASOS,​ ​ESPERA​​DE​​1​ ​A​ ​2​
​SEMANAS.​ ​POR​ ​SE​ ​TRATAR​ ​DE​ ​IMAGENS​ ​FUNCIONAIS,​ ​ALGUNS​ ​EXAMES​ ​PRECISAM​ ​DE​
​PREPARO​ ​PRÉVIO​ ​PROLONGADO​ ​(1​ ​A​ ​90​ ​DIAS)​ ​COM​ ​RESTRIÇÃO​ ​DE​ ​CERTOS​ ​TIPOS​ ​DE​
​ALIMENTOS​​E​​MEDICAMENTOS.​​ALGUNS​​PROCESSOS​​FISIOLÓGICOS​​A​​SEREM​​ESTUDADOS​​NÃO​
​PODEM​​SER​​ACELERADOS​​E​​A​​AQUISIÇÃO​​DAS​​IMAGENS​​PODEM​​LEVAR​​ATÉ​​60​​MINUTOS.​​ESTE​
​EXAME​​É​ ​UM​​MÉTODO​​FUNCIONAL​​QUE​​AVALIA​​A​​DISTRIBUIÇÃO​​E​​A​​DINÂMICA​​LIQUÓRICA.​​O​
​RADIOFÁRMACO​​É​ ​INJETADO​​NO​​ESPAÇO​​LIQUÓRICO​​ATRAVÉS​​DE​​PUNÇÃO​​LOMBAR.​​POR​​SER​
​UM​ ​PROCEDIMENTO​ ​ESPECIAL,​ ​A​ ​PUNÇÃO​ ​DEVERÁ​ ​SER​ ​REALIZADA​ ​POR​ ​MÉDICO​
​NEUROLOGISTA​ ​OU​ ​POR​ ​UM​ ​MÉDICO​ ​HABILITADO.​ ​PRINCIPAIS​ ​INDICAÇÕES:​ ​PESQUISA​ ​DE​
​HIDROCEFALIA​ ​DE​ ​PRESSÃO​ ​NORMAL;​ ​QUE​ ​É​ ​POTENCIALMENTE​ ​REVERSÍVEL​ ​PELA​
​DERIVAÇÃO​ ​DO​​LCR​​INTRAVENTRICULAR.​ ​PESQUISA​​DE​​FÍSTULA​​LIQUÓRICA.​ ​A​ ​CT​​DEVE​​SER​



​SOLICITADA​ ​SEMPRE,​ ​TANTO​ ​PARA​ ​UMA​ ​DEFINIÇÃO​ ​ANATÔMICA​ ​DA​ ​BASE​ ​DO​ ​CRÂNIO​ ​E​
​TAMBÉM PARA POSSÍVEL DIAGNÓSTICO E LOCALIZAÇÃO DO DEFEITO.​

​02.08.07.001-0​ ​CINTILOGRAFIA DE PULMAO C/ GALIO 67​

​CONSISTE​​NUM​​MÉTODO​​DIAGNÓSTICO​​POR​​IMAGEM,​ ​ONDE​​NA​​TELA​​DO​​COMPUTADOR​​SÃO​
​GERADAS​ ​FOTOS​ ​OU​ ​FILMES​ ​DA​ ​DISTRIBUIÇÃO​ ​DE​ ​UM​ ​RÁDIO​ ​FÁRMACO​ ​INJETADO​ ​NO​
​PACIENTE​ ​QUE​ ​PODEM​​SER​​ANALISADAS​​DA​​FORMA​​VISUAL​​OU​​QUANTITATIVA​​ATRAVÉS​​DE​
​CÁLCULOS​​DA​​CONCENTRAÇÃO​​E​ ​VELOCIDADE​​DE​​MOVIMENTO​​DESSE​​RADIO​​FÁRMACO.​​SÃO​
​FORMADAS​ ​PRIMARIAMENTE​ ​IMAGENS​ ​NAS​ ​QUAIS​ ​SE​ ​VÊ​ ​A​ ​FUNÇÃO​ ​DOS​ ​ÓRGÃOS​ ​EM​
​CONTRASTE​ ​COM​​A​​RADIOLOGIA​​GERAL​​EM​​QUE​​SÃO​​FORMADAS​​IMAGENS​​ANATÔMICAS​​EM​
​QUE​ ​SE​ ​VÊ​ ​A​ ​FORMA​ ​DOS​ ​ÓRGÃOS.​ ​O​ ​RÁDIO​ ​FÁRMACO​ ​É​ ​A​ ​UNIÃO​ ​DE​ ​UM​ ​RADIOISÓTOPO​
​ANÁLOGO​​DE​​UMA​​MOLÉCULA​​FISIOLÓGICA​​ESCOLHIDO​​DE​​ACORDO​​COM​​O​​ÓRGÃO​​E​​FUNÇÃO​
​A​ ​SER​ ​ESTUDADA.​ ​A​ ​RADIAÇÃO​ ​GAMA​ ​É​ ​UMA​ ​ONDA​ ​ELETROMAGNÉTICA.​ ​É​ ​UM​ ​MÉTODO​
​INDOLOR,​ ​NÃO​ ​INVASIVO​ ​(O​ ​RADIOTRAÇADOR​ ​PODE​ ​SER​ ​ADMINISTRADO​​POR​​VIA​​VENOSA,​
​ORAL,​ ​INALATÓRIA​ ​OU​ ​SUBCUTÂNEA),​ ​NÃO​ ​HÁ​ ​REAÇÃO​ ​ALÉRGICA,​ ​MENOR​ ​EXPOSIÇÃO​ ​À​
​RADIAÇÃO​​RELACIONADA​​A​​OUTRAS​​TÉCNICAS​​DE​​IMAGEM.​ ​A​ ​DISPONIBILIDADE​​DE​​CERTOS​
​RADIOTRAÇADORES​ ​NÃO​ ​É​ ​IMEDIATA,​ ​NECESSITANDO,​ ​EM​​ALGUNS​​CASOS,​ ​ESPERA​​DE​​1​ ​A​ ​2​
​SEMANAS.​ ​POR​ ​SE​ ​TRATAR​ ​DE​ ​IMAGENS​ ​FUNCIONAIS,​ ​ALGUNS​ ​EXAMES​ ​PRECISAM​ ​DE​
​PREPARO​ ​PRÉVIO​ ​PROLONGADO​ ​(1​ ​A​ ​90​ ​DIAS)​ ​COM​ ​RESTRIÇÃO​ ​DE​ ​CERTOS​ ​TIPOS​ ​DE​
​ALIMENTOS​​E​​MEDICAMENTOS.​​ALGUNS​​PROCESSOS​​FISIOLÓGICOS​​A​​SEREM​​ESTUDADOS​​NÃO​
​PODEM​​SER​​ACELERADOS​​E​ ​A​ ​AQUISIÇÃO​​DAS​​IMAGENS​​PODEM​​LEVAR​​ATÉ​​60​​MINUTOS.​​NA​
​CINTILOGRAFIA​ ​PULMONAR​​COM​​GÁLIO​​É​ ​UTILIZADO​​O​​RADIOFÁRMACO​​GÁLIO​​67​​(CITRATO​
​DE​​GÁLIO).​ ​O​ ​RADIOFÁRMACO​​É​ ​INJETADO​​POR​​VIA​​ENDOVENOSA​​NO​​PACIENTE​​E​​DEPOIS​​DE​
​48​ ​HORAS​ ​SÃO​ ​REALIZADAS​ ​INCIDÊNCIAS​ ​ANTERIOR​ ​E​ ​POSTERIOR​ ​DE​ ​TÓRAX.​ ​O​
​RADIOFÁRMACO​ ​GÁLIO​ ​67​ ​SE​ ​ASSEMELHA​ ​COM​ ​O​ ​FERRO,​ ​APÓS​ ​SUA​ ​ADMINISTRAÇÃO,​ ​A​
​CAPTAÇÃO​ ​OBSERVADA​ ​EM​ ​PROCESSOS​ ​INFLAMATÓRIOS​​SE​​DEVE​​AO​​AUMENTO​​DE​​APORTE​
​SANGUÍNEO,​ ​ASSIM​ ​COMO​ ​A​ ​PRESENÇA​ ​DE​ ​RECEPTORES​ ​DE​ ​FERRO​ ​E​ ​TRANSFERRINA​ ​NOS​
​TECIDOS.​ ​A​ ​CINTILOGRAFIA​ ​COM​ ​GÁLIO​ ​É​ ​UM​ ​MÉTODO​ ​NÃO​ ​INVASIVO​ ​E​ ​COM​ ​ALTA​
​SENSIBILIDADE​ ​NA​ ​DETECÇÃO​ ​E​ ​ACOMPANHAMENTO​ ​DE​ ​PROCESSOS​ ​INFLAMATÓRIOS​
​PULMONARES.​ ​PODE​ ​SER​ ​EMPREGADA​ ​PARA​ ​DIAGNÓSTICO,​ ​AVALIAÇÃO​ ​TERAPÊUTICA​ ​OU​
​CONFIRMAÇÃO​ ​DE​ ​ATIVIDADE​ ​INFLAMATÓRIA​ ​PULMONAR​ ​(PROCESSOS​ ​INTERSTICIAIS,​
​FIBROSE​ ​PULMONAR,​ ​ETC.).​ ​O​ ​MÉTODO​ ​É​ ​ESPECIALMENTE​ ​IMPORTANTE​ ​PARA​ ​PACIENTES​
​SINTOMÁTICOS​ ​E​ ​SEM​ ​ALTERAÇÕES​ ​RADIOLÓGICAS​ ​OU​ ​PARA​ ​PACIENTES​ ​COM​ ​ALTERAÇÕES​
​RADIOLÓGICAS​​QUE​​NO​​ENTANTO​​PODEM​​SER​​ATRIBUÍDAS​​APENAS​​A​​SEQUELAS​​DE​​DOENÇAS​
​PRÉVIAS.​

​02.08.07.002-8​ ​CINTILOGRAFIA DE PULMÃO P/ PESQUISA DE ASPIRAÇÃO​

​CONSISTE​​NUM​​MÉTODO​​DIAGNÓSTICO​​POR​​IMAGEM,​ ​ONDE​​NA​​TELA​​DO​​COMPUTADOR​​SÃO​
​GERADAS​ ​FOTOS​ ​OU​ ​FILMES​ ​DA​ ​DISTRIBUIÇÃO​ ​DE​ ​UM​ ​RÁDIO​ ​FÁRMACO​ ​INJETADO​ ​NO​
​PACIENTE​ ​QUE​ ​PODEM​​SER​​ANALISADAS​​DA​​FORMA​​VISUAL​​OU​​QUANTITATIVA​​ATRAVÉS​​DE​
​CÁLCULOS​​DA​​CONCENTRAÇÃO​​E​ ​VELOCIDADE​​DE​​MOVIMENTO​​DESSE​​RADIO​​FÁRMACO.​​SÃO​
​FORMADAS​ ​PRIMARIAMENTE​ ​IMAGENS​ ​NAS​ ​QUAIS​ ​SE​ ​VÊ​ ​A​ ​FUNÇÃO​ ​DOS​ ​ÓRGÃOS​ ​EM​
​CONTRASTE​ ​COM​​A​​RADIOLOGIA​​GERAL​​EM​​QUE​​SÃO​​FORMADAS​​IMAGENS​​ANATÔMICAS​​EM​
​QUE​ ​SE​ ​VÊ​ ​A​ ​FORMA​ ​DOS​ ​ÓRGÃOS.​ ​O​ ​RÁDIO​ ​FÁRMACO​ ​É​ ​A​ ​UNIÃO​ ​DE​ ​UM​ ​RADIOISÓTOPO​
​ANÁLOGO​​DE​​UMA​​MOLÉCULA​​FISIOLÓGICA​​ESCOLHIDO​​DE​​ACORDO​​COM​​O​​ÓRGÃO​​E​​FUNÇÃO​
​A​ ​SER​ ​ESTUDADA.​ ​A​ ​RADIAÇÃO​ ​GAMA​ ​É​ ​UMA​ ​ONDA​ ​ELETROMAGNÉTICA.​ ​É​ ​UM​ ​MÉTODO​
​INDOLOR,​ ​NÃO​ ​INVASIVO​ ​(O​ ​RADIOTRAÇADOR​ ​PODE​ ​SER​ ​ADMINISTRADO​​POR​​VIA​​VENOSA,​
​ORAL,​ ​INALATÓRIA​ ​OU​ ​SUBCUTÂNEA),​ ​NÃO​ ​HÁ​ ​REAÇÃO​ ​ALÉRGICA,​ ​MENOR​ ​EXPOSIÇÃO​ ​À​
​RADIAÇÃO​​RELACIONADA​​A​​OUTRAS​​TÉCNICAS​​DE​​IMAGEM.​ ​A​ ​DISPONIBILIDADE​​DE​​CERTOS​
​RADIOTRAÇADORES​ ​NÃO​ ​É​ ​IMEDIATA,​ ​NECESSITANDO,​ ​EM​​ALGUNS​​CASOS,​ ​ESPERA​​DE​​1​ ​A​ ​2​
​SEMANAS.​ ​POR​ ​SE​ ​TRATAR​ ​DE​ ​IMAGENS​ ​FUNCIONAIS,​ ​ALGUNS​ ​EXAMES​ ​PRECISAM​ ​DE​
​PREPARO​ ​PRÉVIO​ ​PROLONGADO​ ​(1​ ​A​ ​90​ ​DIAS)​ ​COM​ ​RESTRIÇÃO​ ​DE​ ​CERTOS​ ​TIPOS​ ​DE​
​ALIMENTOS​​E​​MEDICAMENTOS.​​ALGUNS​​PROCESSOS​​FISIOLÓGICOS​​A​​SEREM​​ESTUDADOS​​NÃO​
​PODEM​ ​SER​ ​ACELERADOS​ ​E​ ​A​ ​AQUISIÇÃO​ ​DAS​ ​IMAGENS​ ​PODEM​ ​LEVAR​ ​ATÉ​ ​60​ ​MINUTOS.​
​DESTINA-SE​ ​A​ ​PESQUISAR​ ​ASPIRAÇÃO​ ​PULMONAR,​ ​REALIZADA​ ​EM​ ​CONTINUIDADE​ ​AO​
​ESTUDO DE PESQUISA DE REFLUXO GASTRO-ESOFÁGICO​



​02.08.07.003-6​ ​CINTILOGRAFIA DE PULMAO POR INALACAO (MINIMO 2 PROJECOES)​

​CONSISTE​​NUM​​MÉTODO​​DIAGNÓSTICO​​POR​​IMAGEM,​ ​ONDE​​NA​​TELA​​DO​​COMPUTADOR​​SÃO​
​GERADAS​ ​FOTOS​ ​OU​ ​FILMES​ ​DA​ ​DISTRIBUIÇÃO​ ​DE​ ​UM​ ​RÁDIO​ ​FÁRMACO​ ​INJETADO​ ​NO​
​PACIENTE​ ​QUE​ ​PODEM​​SER​​ANALISADAS​​DA​​FORMA​​VISUAL​​OU​​QUANTITATIVA​​ATRAVÉS​​DE​
​CÁLCULOS​​DA​​CONCENTRAÇÃO​​E​ ​VELOCIDADE​​DE​​MOVIMENTO​​DESSE​​RADIO​​FÁRMACO.​​SÃO​
​FORMADAS​ ​PRIMARIAMENTE​ ​IMAGENS​ ​NAS​ ​QUAIS​ ​SE​ ​VÊ​ ​A​ ​FUNÇÃO​ ​DOS​ ​ÓRGÃOS​ ​EM​
​CONTRASTE​ ​COM​​A​​RADIOLOGIA​​GERAL​​EM​​QUE​​SÃO​​FORMADAS​​IMAGENS​​ANATÔMICAS​​EM​
​QUE​ ​SE​ ​VÊ​ ​A​ ​FORMA​ ​DOS​ ​ÓRGÃOS.​ ​O​ ​RÁDIO​ ​FÁRMACO​ ​É​ ​A​ ​UNIÃO​ ​DE​ ​UM​ ​RADIOISÓTOPO​
​ANÁLOGO​​DE​​UMA​​MOLÉCULA​​FISIOLÓGICA​​ESCOLHIDO​​DE​​ACORDO​​COM​​O​​ÓRGÃO​​E​​FUNÇÃO​
​A​ ​SER​ ​ESTUDADA.​ ​A​ ​RADIAÇÃO​ ​GAMA​ ​É​ ​UMA​ ​ONDA​ ​ELETROMAGNÉTICA.​ ​É​ ​UM​ ​MÉTODO​
​INDOLOR,​ ​NÃO​ ​INVASIVO​ ​(O​ ​RADIOTRAÇADOR​ ​PODE​ ​SER​ ​ADMINISTRADO​​POR​​VIA​​VENOSA,​
​ORAL,​ ​INALATÓRIA​ ​OU​ ​SUBCUTÂNEA),​ ​NÃO​ ​HÁ​ ​REAÇÃO​ ​ALÉRGICA,​ ​MENOR​ ​EXPOSIÇÃO​ ​À​
​RADIAÇÃO​​RELACIONADA​​A​​OUTRAS​​TÉCNICAS​​DE​​IMAGEM.​ ​A​ ​DISPONIBILIDADE​​DE​​CERTOS​
​RADIOTRAÇADORES​ ​NÃO​ ​É​ ​IMEDIATA,​ ​NECESSITANDO,​ ​EM​​ALGUNS​​CASOS,​ ​ESPERA​​DE​​1​ ​A​ ​2​
​SEMANAS.​ ​POR​ ​SE​ ​TRATAR​ ​DE​ ​IMAGENS​ ​FUNCIONAIS,​ ​ALGUNS​ ​EXAMES​ ​PRECISAM​ ​DE​
​PREPARO​ ​PRÉVIO​ ​PROLONGADO​ ​(1​ ​A​ ​90​ ​DIAS)​ ​COM​ ​RESTRIÇÃO​ ​DE​ ​CERTOS​ ​TIPOS​ ​DE​
​ALIMENTOS​​E​​MEDICAMENTOS.​​ALGUNS​​PROCESSOS​​FISIOLÓGICOS​​A​​SEREM​​ESTUDADOS​​NÃO​
​PODEM​ ​SER​ ​ACELERADOS​ ​E​ ​A​ ​AQUISIÇÃO​ ​DAS​ ​IMAGENS​ ​PODEM​ ​LEVAR​ ​ATÉ​ ​60​ ​MINUTOS.​
​DESTINA-SE​​AO​​ESTUDO​​DO​​PROCESSO​​DE​​INALAÇÃO.​​NO​​ESTUDO​​DE​​INALAÇÃO​​É​​UTILIZADO​
​O​ ​RADIOFÁRMACO​ ​TECNÉCIO​ ​99M​ ​-​ ​(DTPA)​ ​EM​ ​FORMA​ ​DE​ ​AEROSSOL​ ​E​ ​PESQUISA​ ​DE​
​TROMBOEMBOLISMO​​PULMONAR,​ ​SHUNT​​PULMONAR​​E​ ​A​ ​PERMEABILIDADE​​DA​​MEMBRANA​
​ALVÉOLO​​PULMONAR.​ ​O​ ​PACIENTE​​INALA​​O​​RADIOFÁRMACO​​E​​EM​​SEGUIDA​​SÃO​​REALIZADAS​
​IMAGENS​ ​NAS​ ​INCIDÊNCIAS​ ​ANTERIOR,​ ​POSTERIOR,​ ​LATERAIS​ ​E​ ​OBLÍQUAS​ ​DE​ ​TÓRAX.​ ​O​
​RADIOFÁRMACO​ ​DEPOSITA-SE​ ​NAS​ ​VIAS​ ​AÉREAS​ ​E​ ​ALVÉOLOS,​ ​O​ ​MATERIAL​ ​INALADO​ ​É​
​VISUALIZADO​ ​NAS​ ​CINTILOGRAFIAS.​ ​NAS​ ​IMAGENS​ ​DE​ ​CINTILOGRAFIA​ ​PULMONAR​ ​PELO​
​ESTUDO​ ​DE​ ​INALAÇÃO​ ​É​ ​POSSÍVEL​ ​DIAGNOSTICAR​ ​EMBOLIA​ ​PULMONAR,​ ​VASCULITES,​
​COMPRESSÃO​​VASCULAR​​EXTRÍNSECA​​E​ ​HIPERTENSÃO​​PULMONAR​​SECUNDÁRIA​​À​ ​EMBOLIA​
​TAMBÉM​ ​PODEM​ ​SER​ ​AVALIADOS.​ ​A​ ​PORCENTAGEM​ ​DE​ ​RADIOFÁRMACO​ ​CAPTADO​ ​NO​
​PULMÃO​ ​EM​ ​RELAÇÃO​ ​AO​ ​CORPO​ ​INTEIRO​ ​SERVE​ ​COMO​ ​PARÂMETRO​ ​QUANTITATIVO​ ​DE​
​AVALIAÇÃO​ ​E​ ​ACOMPANHAMENTO,​ ​INCLUSIVE​ ​APÓS​ ​INTERVENÇÕES​ ​CIRÚRGICAS.​ ​APÓS​​SER​
​INALADO​ ​O​ ​DTPA​ ​ATRAVESSA​ ​A​ ​MEMBRANA​ ​ALVÉOLO-CAPILAR​ ​E​ ​CAI​ ​NA​ ​CIRCULAÇÃO​
​SISTÊMICA,​ ​SENDO​ ​ELIMINADO​ ​PELOS​ ​RINS.​ ​IMAGENS​ ​SEQUENCIAIS​ ​DE​ ​TÓRAX​ ​PERMITEM​
​CALCULAR A VELOCIDADE DE CLAREAMENTO DO RADIOFÁRMACO DOS PULMÕES.​

​02.08.07.004-4​ ​CINTILOGRAFIA DE PULMAO POR PERFUSAO (MINIMO 4 PROJECOES)​

​CONSISTE​​NUM​​MÉTODO​​DIAGNÓSTICO​​POR​​IMAGEM,​ ​ONDE​​NA​​TELA​​DO​​COMPUTADOR​​SÃO​
​GERADAS​ ​FOTOS​ ​OU​ ​FILMES​ ​DA​ ​DISTRIBUIÇÃO​ ​DE​ ​UM​ ​RÁDIO​ ​FÁRMACO​ ​INJETADO​ ​NO​
​PACIENTE​ ​QUE​ ​PODEM​​SER​​ANALISADAS​​DA​​FORMA​​VISUAL​​OU​​QUANTITATIVA​​ATRAVÉS​​DE​
​CÁLCULOS​​DA​​CONCENTRAÇÃO​​E​ ​VELOCIDADE​​DE​​MOVIMENTO​​DESSE​​RADIO​​FÁRMACO.​​SÃO​
​FORMADAS​ ​PRIMARIAMENTE​ ​IMAGENS​ ​NAS​ ​QUAIS​ ​SE​ ​VÊ​ ​A​ ​FUNÇÃO​ ​DOS​ ​ÓRGÃOS​ ​EM​
​CONTRASTE​ ​COM​​A​​RADIOLOGIA​​GERAL​​EM​​QUE​​SÃO​​FORMADAS​​IMAGENS​​ANATÔMICAS​​EM​
​QUE​ ​SE​ ​VÊ​ ​A​ ​FORMA​ ​DOS​ ​ÓRGÃOS.​ ​O​ ​RÁDIO​ ​FÁRMACO​ ​É​ ​A​ ​UNIÃO​ ​DE​ ​UM​ ​RADIOISÓTOPO​
​ANÁLOGO​​DE​​UMA​​MOLÉCULA​​FISIOLÓGICA​​ESCOLHIDO​​DE​​ACORDO​​COM​​O​​ÓRGÃO​​E​​FUNÇÃO​
​A​ ​SER​ ​ESTUDADA.​ ​A​ ​RADIAÇÃO​ ​GAMA​ ​É​ ​UMA​ ​ONDA​ ​ELETROMAGNÉTICA.​ ​É​ ​UM​ ​MÉTODO​
​INDOLOR,​ ​NÃO​ ​INVASIVO​ ​(O​ ​RADIOTRAÇADOR​ ​PODE​ ​SER​ ​ADMINISTRADO​​POR​​VIA​​VENOSA,​
​ORAL,​ ​INALATÓRIA​ ​OU​ ​SUBCUTÂNEA),​ ​NÃO​ ​HÁ​ ​REAÇÃO​ ​ALÉRGICA,​ ​MENOR​ ​EXPOSIÇÃO​ ​À​
​RADIAÇÃO​​RELACIONADA​​A​​OUTRAS​​TÉCNICAS​​DE​​IMAGEM.​ ​A​ ​DISPONIBILIDADE​​DE​​CERTOS​
​RADIOTRAÇADORES​ ​NÃO​ ​É​ ​IMEDIATA,​ ​NECESSITANDO,​ ​EM​​ALGUNS​​CASOS,​ ​ESPERA​​DE​​1​ ​A​ ​2​
​SEMANAS.​ ​POR​ ​SE​ ​TRATAR​ ​DE​ ​IMAGENS​ ​FUNCIONAIS,​ ​ALGUNS​ ​EXAMES​ ​PRECISAM​ ​DE​
​PREPARO​ ​PRÉVIO​ ​PROLONGADO​ ​(1​ ​A​ ​90​ ​DIAS)​ ​COM​ ​RESTRIÇÃO​ ​DE​ ​CERTOS​ ​TIPOS​ ​DE​
​ALIMENTOS​​E​​MEDICAMENTOS.​​ALGUNS​​PROCESSOS​​FISIOLÓGICOS​​A​​SEREM​​ESTUDADOS​​NÃO​
​PODEM​​SER​​ACELERADOS​​E​ ​A​ ​AQUISIÇÃO​​DAS​​IMAGENS​​PODEM​​LEVAR​​ATÉ​​60​​MINUTOS.​​NA​
​CINTILOGRAFIA​ ​PULMONAR​ ​NO​ ​ESTUDO​ ​DE​ ​PERFUSÃO​ ​É​ ​UTILIZADO​ ​O​ ​RADIOFÁRMACO​
​TECNÉCIO​ ​99M​ ​MACROAGREGADO​ ​OU​ ​MICROESFERAS​ ​DE​ ​ALBUMINA.​ ​O​ ​RADIOFÁRMACO​ ​É​
​INJETADO​ ​VIA​ ​ENDOVENOSA​ ​NO​ ​PACIENTE​ ​E​ ​EM​ ​SEGUIDA,​ ​SÃO​ ​REALIZADAS​ ​INCIDÊNCIAS​
​ANTERIOR,​ ​POSTERIOR,​ ​LATERAIS​ ​E​ ​OBLÍQUAS​ ​DE​ ​TÓRAX.​ ​AS​ ​IMAGENS​ ​OBTIDAS​



​DEMONSTRAM​ ​A​ ​DISTRIBUIÇÃO​ ​DO​ ​FLUXO​​SANGUÍNEO​​NA​​MICROCIRCULAÇÃO​​A​​PARTIR​​DA​
​ARTÉRIA PULMONAR.​

​02.08.08.001-5​ ​CINTILOGRAFIA DE SISTEMA RETICULO-ENDOTELIAL (MEDULA OSSEA)​

​CONSISTE​​NUM​​MÉTODO​​DIAGNÓSTICO​​POR​​IMAGEM,​ ​ONDE​​NA​​TELA​​DO​​COMPUTADOR​​SÃO​
​GERADAS​ ​FOTOS​ ​OU​ ​FILMES​ ​DA​ ​DISTRIBUIÇÃO​ ​DE​ ​UM​ ​RÁDIO​ ​FÁRMACO​ ​INJETADO​ ​NO​
​PACIENTE​ ​QUE​ ​PODEM​​SER​​ANALISADAS​​DA​​FORMA​​VISUAL​​OU​​QUANTITATIVA​​ATRAVÉS​​DE​
​CÁLCULOS​​DA​​CONCENTRAÇÃO​​E​ ​VELOCIDADE​​DE​​MOVIMENTO​​DESSE​​RADIO​​FÁRMACO.​​SÃO​
​FORMADAS​ ​PRIMARIAMENTE​ ​IMAGENS​ ​NAS​ ​QUAIS​ ​SE​ ​VÊ​ ​A​ ​FUNÇÃO​ ​DOS​ ​ÓRGÃOS​ ​EM​
​CONTRASTE​ ​COM​​A​​RADIOLOGIA​​GERAL​​EM​​QUE​​SÃO​​FORMADAS​​IMAGENS​​ANATÔMICAS​​EM​
​QUE​ ​SE​ ​VÊ​ ​A​ ​FORMA​ ​DOS​ ​ÓRGÃOS.​ ​O​ ​RÁDIO​ ​FÁRMACO​ ​É​ ​A​ ​UNIÃO​ ​DE​ ​UM​ ​RADIOISÓTOPO​
​ANÁLOGO​​DE​​UMA​​MOLÉCULA​​FISIOLÓGICA​​ESCOLHIDO​​DE​​ACORDO​​COM​​O​​ÓRGÃO​​E​​FUNÇÃO​
​A​ ​SER​ ​ESTUDADA.​ ​A​ ​RADIAÇÃO​ ​GAMA​ ​É​ ​UMA​ ​ONDA​ ​ELETROMAGNÉTICA.​ ​É​ ​UM​ ​MÉTODO​
​INDOLOR,​ ​NÃO​ ​INVASIVO​ ​(O​ ​RADIOTRAÇADOR​ ​PODE​ ​SER​ ​ADMINISTRADO​​POR​​VIA​​VENOSA,​
​ORAL,​ ​INALATÓRIA​ ​OU​ ​SUBCUTÂNEA),​ ​NÃO​ ​HÁ​ ​REAÇÃO​ ​ALÉRGICA,​ ​MENOR​ ​EXPOSIÇÃO​ ​À​
​RADIAÇÃO​​RELACIONADA​​A​​OUTRAS​​TÉCNICAS​​DE​​IMAGEM.​ ​A​ ​DISPONIBILIDADE​​DE​​CERTOS​
​RADIOTRAÇADORES​ ​NÃO​ ​É​ ​IMEDIATA,​ ​NECESSITANDO,​ ​EM​​ALGUNS​​CASOS,​ ​ESPERA​​DE​​1​ ​A​ ​2​
​SEMANAS.​ ​POR​ ​SE​ ​TRATAR​ ​DE​ ​IMAGENS​ ​FUNCIONAIS,​ ​ALGUNS​ ​EXAMES​ ​PRECISAM​ ​DE​
​PREPARO​ ​PRÉVIO​ ​PROLONGADO​ ​(1​ ​A​ ​90​ ​DIAS)​ ​COM​ ​RESTRIÇÃO​ ​DE​ ​CERTOS​ ​TIPOS​ ​DE​
​ALIMENTOS​​E​​MEDICAMENTOS.​​ALGUNS​​PROCESSOS​​FISIOLÓGICOS​​A​​SEREM​​ESTUDADOS​​NÃO​
​PODEM​ ​SER​ ​ACELERADOS​ ​E​ ​A​ ​AQUISIÇÃO​ ​DAS​ ​IMAGENS​ ​PODEM​ ​LEVAR​ ​ATÉ​ ​60​ ​MINUTOS.​
​INDICADA​ ​NO​ ​DIAGNÓSTICO​ ​DIFERENCIAL​ ​DE​ ​INFECÇÃO​ ​VERSUS​ ​EXPANSÃO​ ​MEDULAR,​ ​NA​
​AVALIAÇÃO DA DISTRIBUIÇÃO DA MEDULA ÓSSEA.​

​02.08.08.004-0​ ​LINFOCINTILOGRAFIA​

​CONSISTE​​NUM​​MÉTODO​​DIAGNÓSTICO​​POR​​IMAGEM,​ ​ONDE​​NA​​TELA​​NO​​COMPUTADOR​​SÃO​
​GERADAS​ ​FOTOS​ ​OU​ ​FILMES​ ​DA​ ​DISTRIBUIÇÃO​ ​DE​ ​UM​ ​RÁDIO​ ​FÁRMACO​ ​INJETADO​ ​NO​
​PACIENTE​ ​QUE​ ​PODEM​​SER​​ANALISADAS​​DA​​FORMA​​VISUAL​​OU​​QUANTITATIVA​​ATRAVÉS​​DE​
​CÁLCULOS​​DA​​CONCENTRAÇÃO​​E​ ​VELOCIDADE​​DE​​MOVIMENTO​​DESSE​​RADIO​​FÁRMACO.​​SÃO​
​FORMADAS​ ​PRIMARIAMENTE​ ​IMAGENS​ ​NAS​ ​QUAIS​ ​SE​ ​VÊ​ ​A​ ​FUNÇÃO​ ​DOS​ ​ÓRGÃOS​ ​EM​
​CONTRASTE​ ​COM​​A​​RADIOLOGIA​​GERAL​​EM​​QUE​​SÃO​​FORMADAS​​IMAGENS​​ANATÔMICAS​​EM​
​QUE​ ​SE​ ​VÊ​ ​A​ ​FORMA​ ​DOS​ ​ÓRGÃOS.​ ​O​ ​RÁDIO​ ​FÁRMACO​ ​É​ ​A​ ​UNIÃO​ ​DE​ ​UM​ ​RADIOISÓTOPO​
​ANÁLOGO​​DE​​UMA​​MOLÉCULA​​FISIOLÓGICA​​ESCOLHIDO​​DE​​ACORDO​​COM​​O​​ÓRGÃO​​E​​FUNÇÃO​
​A​ ​SER​ ​ESTUDADA.​ ​RÁDIO​ ​FÁRMACO​ ​É​ ​A​ ​UNIÃO​ ​DE​ ​UM​ ​RADIOISÓTOPO​ ​ANÁLOGO​ ​DE​ ​UMA​
​MOLÉCULA​​FISIOLÓGICA​​ESCOLHIDO​​DE​​ACORDO​​COM​​O​​ÓRGÃO​​E​​FUNÇÃO​​A​​SER​​ESTUDADA.​
​A​ ​RADIAÇÃO​ ​GAMA​ ​É​ ​UMA​ ​ONDA​ ​ELETROMAGNÉTICA​ ​SEMELHANTE​ ​À​ ​LUZ​ ​VISÍVEL,​ ​E​ ​SUA​
​CINTILAÇÃO​ ​É​ ​APENAS​​VISTA​​ATRAVÉS​​DA​​GAMA​​CÂMARA​​PERMITINDO​​A​​VISUALIZAÇÃO​​DE​
​IMAGENS​ ​DOS​ ​ÓRGÃOS​ ​INTERNOS.​ ​IMAGEM.​ ​A​ ​DISPONIBILIDADE​ ​DE​ ​CERTOS​
​RADIOTRAÇADORES​ ​NÃO​ ​É​ ​IMEDIATA,​ ​NECESSITANDO,​ ​EM​​ALGUNS​​CASOS,​ ​ESPERA​​DE​​1​ ​A​ ​2​
​SEMANAS.​ ​POR​ ​SE​ ​TRATAR​ ​DE​ ​IMAGENS​ ​FUNCIONAIS,​ ​ALGUNS​ ​EXAMES​ ​PRECISAM​ ​DE​
​PREPARO​ ​PRÉVIO​ ​PROLONGADO​ ​(1​ ​A​ ​90​ ​DIAS)​ ​COM​ ​RESTRIÇÃO​ ​DE​ ​CERTOS​ ​TIPOS​ ​DE​
​ALIMENTOS​​E​​MEDICAMENTOS.​​ALGUNS​​PROCESSOS​​FISIOLÓGICOS​​A​​SEREM​​ESTUDADOS​​NÃO​
​PODEM​ ​SER​ ​ACELERADOS​ ​E​ ​A​ ​AQUISIÇÃO​ ​DAS​​IMAGENS​​PODEM​​LEVAR​​ATÉ​​60​​MINUTOS.​ ​A​
​LINFOCINTILOGRAFIA​ ​É,​ ​ATUALMENTE,​ ​O​ ​EXAME​ ​DE​ ​ESCOLHA​ ​PARA​ ​AVALIAR​ ​O​ ​SISTEMA​
​LINFÁTICO,​ ​POIS​ ​AVALIA​ ​A​ ​FUNÇÃO​ ​E​ ​A​ ​ANATOMIA​ ​DO​ ​SISTEMA​ ​LINFÁTICO,​ ​SENDO​ ​UM​
​MÉTODO​​POUCO​​INVASIVO,​​DE​​FÁCIL​​REALIZAÇÃO​​E​​PODER​​SER​​REPETIDO​​SEM​​CAUSAR​​DANO​
​AO​​VASO​​LINFÁTICO.​​ESSE​​EXAME​​NÃO​​UTILIZA​​CONTRASTES​​E​​NÃO​​ENVOLVE​​A​​DISSECÇÃO​​DE​
​VASOS​ ​LINFÁTICOS,​ ​PODE​ ​SER​ ​UTILIZADO​ ​COM​ ​SEGURANÇA​ ​EM​ ​CRIANÇAS​ ​E,​
​PRINCIPALMENTE,​ ​PERMITE​ ​O​ ​ESTUDO​ ​TANTO​ ​DA​ ​ANATOMIA​ ​QUANTO​ ​DA​ ​FISIOLOGIA​ ​DA​
​CIRCULAÇÃO​​LINFÁTICA.​ ​É​ ​REALIZADA​​PELA​​INJEÇÃO​​INTRADÉRMICA​​DE​​RADIOFÁRMACO​​NA​
​EXTREMIDADE​ ​DOS​ ​MEMBROS​ ​E​ ​AQUISIÇÃO​​DE​​IMAGENS​​ATRAVÉS​​DE​​UMA​​GAMA-CÂMARA.​
​VÁRIOS​ ​RADIOISÓTOPOS​ ​SÃO​ ​EMPREGADOS​ ​PARA​ ​A​ ​REALIZAÇÃO​ ​DO​ ​ESTUDO​
​LINFOCINTIGRÁFICO,​ ​PORÉM​​O​​MAIS​​UTILIZADO​​É​​O​​TECNÉCIO-99​​METAESTÁVEL​​(TC-99M).​​O​
​COMPORTAMENTO​ ​BIOCINÉTICO​ ​DAS​ ​PARTÍCULAS​ ​INJETADAS​ ​NO​ ​INTERSTÍCIO​ ​DEPENDE​
​PRINCIPALMENTE​ ​DO​ ​SEU​ ​DIÂMETRO.​ ​AS​ ​PARTÍCULAS​ ​QUE​ ​APRESENTAM​ ​DIÂMETRO​
​INFERIOR​ ​A​ ​10​ ​NM​ ​SÃO​ ​ABSORVIDAS,​ ​PREFERENCIALMENTE,​ ​PELO​ ​SISTEMA​ ​CAPILAR​
​SANGÜÍNEO,​ ​ENQUANTO​ ​QUE​ ​AQUELAS​ ​CUJO​ ​DIÂMETRO​ ​SITUA-SE​ ​ENTRE​ ​10​ ​E​ ​50​ ​NM​​SÃO​



​RAPIDAMENTE​ ​TRANSPORTADAS​ ​ATRAVÉS​ ​DOS​ ​VASOS​ ​CAPILARES​ ​LINFÁTICOS.​ ​A​
​LINFOCINTILOGRAFIA​ ​PODE​ ​SER​ ​INTERPRETADA​ ​DE​ ​TRÊS​ ​MANEIRAS:​ ​QUANTITATIVA,​ ​QUE​
​AVALIA​ ​O​ ​TRANSPORTE​ ​DO​ ​RADIOFÁRMACO​ ​EM​ ​RELAÇÃO​ ​AO​ ​TEMPO;​ ​QUALITATIVA,​ ​QUE​
​ANALISA​ ​VISUALMENTE​ ​AS​ ​IMAGENS;​ ​E​ ​SEMIQUANTITATIVA,​ ​QUE​ ​ASSOCIA​ ​DADOS​ ​DA​
​DINÂMICA​ ​DO​ ​TRANSPORTE​ ​DO​ ​RADIOFÁRMACO​ ​COM​ ​O​ ​TEMPO​ ​DE​ ​APARECIMENTO​ ​DA​
​RADIOATIVIDADE.​

​02.08.09.001.-0​ ​CINTILOGRAFIA DE CORPO INTEIRO C/ GALIO 67 P/ PESQUISA DE NEOPLASIAS​

​CONSISTE​​NUM​​MÉTODO​​DIAGNÓSTICO​​POR​​IMAGEM,​ ​ONDE​​NA​​TELA​​DO​​COMPUTADOR​​SÃO​
​GERADAS​ ​FOTOS​ ​OU​ ​FILMES​ ​DA​ ​DISTRIBUIÇÃO​ ​DE​ ​UM​ ​RÁDIO​ ​FÁRMACO​ ​INJETADO​ ​NO​
​PACIENTE​ ​QUE​ ​PODEM​​SER​​ANALISADAS​​DA​​FORMA​​VISUAL​​OU​​QUANTITATIVA​​ATRAVÉS​​DE​
​CÁLCULOS​​DA​​CONCENTRAÇÃO​​E​ ​VELOCIDADE​​DE​​MOVIMENTO​​DESSE​​RADIO​​FÁRMACO.​​SÃO​
​FORMADAS​ ​PRIMARIAMENTE​ ​IMAGENS​ ​NAS​ ​QUAIS​ ​SE​ ​VÊ​ ​A​ ​FUNÇÃO​ ​DOS​ ​ÓRGÃOS​ ​EM​
​CONTRASTE​ ​COM​​A​​RADIOLOGIA​​GERAL​​EM​​QUE​​SÃO​​FORMADAS​​IMAGENS​​ANATÔMICAS​​EM​
​QUE​ ​SE​ ​VÊ​ ​A​ ​FORMA​ ​DOS​ ​ÓRGÃOS.​ ​O​ ​RÁDIO​ ​FÁRMACO​ ​É​ ​A​ ​UNIÃO​ ​DE​ ​UM​ ​RADIOISÓTOPO​
​ANÁLOGO​​DE​​UMA​​MOLÉCULA​​FISIOLÓGICA​​ESCOLHIDO​​DE​​ACORDO​​COM​​O​​ÓRGÃO​​E​​FUNÇÃO​
​A​ ​SER​ ​ESTUDADA.​ ​A​ ​RADIAÇÃO​ ​GAMA​ ​É​ ​UMA​ ​ONDA​ ​ELETROMAGNÉTICA.​ ​É​ ​UM​ ​MÉTODO​
​INDOLOR,​ ​NÃO​ ​INVASIVO​ ​(O​ ​RADIOTRAÇADOR​ ​PODE​ ​SER​ ​ADMINISTRADO​​POR​​VIA​​VENOSA,​
​ORAL,​ ​INALATÓRIA​ ​OU​ ​SUBCUTÂNEA),​ ​NÃO​ ​HÁ​ ​REAÇÃO​ ​ALÉRGICA,​ ​MENOR​ ​EXPOSIÇÃO​ ​À​
​RADIAÇÃO​​RELACIONADA​​A​​OUTRAS​​TÉCNICAS​​DE​​IMAGEM.​ ​A​ ​DISPONIBILIDADE​​DE​​CERTOS​
​RADIOTRAÇADORES​ ​NÃO​ ​É​ ​IMEDIATA,​ ​NECESSITANDO,​ ​EM​​ALGUNS​​CASOS,​ ​ESPERA​​DE​​1​ ​A​ ​2​
​SEMANAS.​ ​POR​ ​SE​ ​TRATAR​ ​DE​ ​IMAGENS​ ​FUNCIONAIS,​ ​ALGUNS​ ​EXAMES​ ​PRECISAM​ ​DE​
​PREPARO​ ​PRÉVIO​ ​PROLONGADO​ ​(1​ ​A​ ​90​ ​DIAS)​ ​COM​ ​RESTRIÇÃO​ ​DE​ ​CERTOS​ ​TIPOS​ ​DE​
​ALIMENTOS​​E​​MEDICAMENTOS.​​ALGUNS​​PROCESSOS​​FISIOLÓGICOS​​A​​SEREM​​ESTUDADOS​​NÃO​
​PODEM​​SER​​ACELERADOS​​E​​A​​AQUISIÇÃO​​DAS​​IMAGENS​​PODEM​​LEVAR​​ATÉ​​60​​MINUTOS.​​ESTE​
​EXAME​ ​AUXILIA​ ​NA​ ​IDENTIFICAÇÃO​ ​DE​ ​CÂNCER​ ​PRIMÁRIO​ ​E​ ​METASTÁTICO​ ​(DE​​PRÓSTATA,​
​MAMA, PULMÃO, TIREOIDE, RIM, SUPRARRENAL, DO ESQUELETO ENTRE OUTROS.​

​02.08.09.002-9​ ​CINTILOGRAFIA DE GLANDULA LACRIMAL (DACRIOCINTILOGRAFIA)​

​CONSISTE DA AVALIAÇÃO DA GLÂNDULA LACRIMAL POR RADIOISÓTOPOS.​

​TABELA DE PROCEDIMENTOS –​

​GRUPO 19​

​Código SIGTAP​ ​Procedimentos​

​02.06.01.001-0​ ​TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DE COLUNA CERVICAL C/ OU S/ CONTRASTE​

​CONSISTE​ ​NO​ ​MÉTODO​ ​DE​ ​DIAGNÓSTICO​ ​POR​ ​IMAGEM​ ​QUE​ ​ATRAVÉS​ ​DE​ ​CORTES​ ​AXIAIS​
​PROPORCIONA​ ​ESTUDO​ ​DETALHADO​ ​DE​ ​DIFERENTES​ ​ESTRUTURAS​ ​DO​ ​CORPO​ ​HUMANO,​
​FACILITA​ ​A​ ​LOCALIZAÇÃO,​ ​DETECTA​ ​ALTERAÇÕES​ ​MUITO​ ​PEQUENAS​ ​EM​ ​OSSOS,​ ​TECIDOS,​
​ÓRGÃOS​ ​E​ ​OUTRAS​ ​ESTRUTURAS​ ​DO​ ​CORPO​ ​E​ ​PROPORCIONA​ ​MAIOR​ ​PRECISÃO​ ​NAS​
​INTERVENÇÕES CLÍNICAS E CIRÚRGICAS.​

​02.06.01.002-8​ ​TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DE COLUNA LOMBO-SACRA C/ OU S/ CONTRASTE​

​CONSISTE​ ​NO​ ​MÉTODO​ ​DE​ ​DIAGNÓSTICO​ ​POR​ ​IMAGEM​ ​QUE​ ​ATRAVÉS​ ​DE​ ​CORTES​ ​AXIAIS​
​PROPORCIONA​ ​ESTUDO​ ​DETALHADO​ ​DE​ ​DIFERENTES​ ​ESTRUTURAS​ ​DO​ ​CORPO​ ​HUMANO,​
​FACILITA​ ​A​ ​LOCALIZAÇÃO,​ ​DETECTA​ ​ALTERAÇÕES​ ​MUITO​ ​PEQUENAS​ ​EM​ ​OSSOS,​ ​TECIDOS,​
​ÓRGÃOS​ ​E​ ​OUTRAS​ ​ESTRUTURAS​ ​DO​ ​CORPO​ ​E​ ​PROPORCIONA​ ​MAIOR​ ​PRECISÃO​ ​NAS​
​INTERVENÇÕES CLÍNICAS E CIRÚRGICAS.​



​02.06.01.003-6​ ​TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DE COLUNA TORACICA C/ OU S/ CONTRASTE​

​CONSISTE​ ​NO​ ​MÉTODO​ ​DE​ ​DIAGNÓSTICO​ ​POR​ ​IMAGEM​ ​QUE​ ​ATRAVÉS​ ​DE​ ​CORTES​ ​AXIAIS​
​PROPORCIONA​ ​ESTUDO​ ​DETALHADO​ ​DE​ ​DIFERENTES​ ​ESTRUTURAS​ ​DO​ ​CORPO​ ​HUMANO,​
​FACILITA​ ​A​ ​LOCALIZAÇÃO,​ ​DETECTA​ ​ALTERAÇÕES​ ​MUITO​ ​PEQUENAS​ ​EM​ ​OSSOS,​ ​TECIDOS,​
​ÓRGÃOS​ ​E​ ​OUTRAS​ ​ESTRUTURAS​ ​DO​ ​CORPO​ ​E​ ​PROPORCIONA​ ​MAIOR​ ​PRECISÃO​ ​NAS​
​INTERVENÇÕES CLÍNICAS E CIRÚRGICAS.​

​02.06.01.004-4​
​TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DE FACE / SEIOS DA FACE / ARTICULACOES​
​TEMPORO-MANDIBULARES​

​CONSISTE​ ​NO​ ​MÉTODO​ ​DE​ ​DIAGNÓSTICO​ ​POR​ ​IMAGEM​ ​QUE​ ​ATRAVÉS​ ​DE​ ​CORTES​ ​AXIAIS​
​PROPORCIONA​ ​ESTUDO​ ​DETALHADO​ ​DE​ ​DIFERENTES​ ​ESTRUTURAS​ ​DO​ ​CORPO​ ​HUMANO,​
​FACILITA​ ​A​ ​LOCALIZAÇÃO,​ ​DETECTA​ ​ALTERAÇÕES​ ​MUITO​ ​PEQUENAS​ ​EM​ ​OSSOS,​ ​TECIDOS,​
​ÓRGÃOS​ ​E​ ​OUTRAS​ ​ESTRUTURAS​ ​DO​ ​CORPO​ ​E​ ​PROPORCIONA​ ​MAIOR​ ​PRECISÃO​ ​NAS​
​INTERVENÇÕES CLÍNICAS E CIRÚRGICAS.​

​02.06.01.005-2​ ​TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DO PESCOCO​

​CONSISTE​ ​NO​ ​MÉTODO​ ​DE​ ​DIAGNÓSTICO​ ​POR​ ​IMAGEM​ ​QUE​ ​ATRAVÉS​ ​DE​ ​CORTES​ ​AXIAIS​
​PROPORCIONA​ ​ESTUDO​ ​DETALHADO​ ​DE​ ​DIFERENTES​ ​ESTRUTURAS​ ​DAS​ ​PARTES​​MOLES​​DO​
​PESCOÇO​ ​INCLUSIVE​ ​LARINGE,​ ​FARINGE,​ ​TIREOIDE,​ ​GLÂNDULAS​ ​SALIVARES​ ​E​ ​GÂNGLIOS​
​CERVICAIS,​ ​FACILITANDO​​A​​LOCALIZAÇÃO,​ ​DETECTANDO​​ALTERAÇÕES​​MUITO​​PEQUENAS​​NOS​
​TECIDOS,​ ​ÓRGÃOS​ ​E​ ​OUTRAS​ ​ESTRUTURAS​ ​E​ ​PROPORCIONA​ ​MAIOR​ ​PRECISÃO​ ​NAS​
​INTERVENÇÕES CLÍNICAS E CIRÚRGICAS.​

​02.06.01.006-0​ ​TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DE SELA TURCICA​

​CONSISTE​ ​NO​ ​MÉTODO​ ​DE​ ​DIAGNÓSTICO​ ​POR​ ​IMAGEM​ ​QUE​ ​ATRAVÉS​ ​DE​ ​CORTES​ ​AXIAIS​
​PROPORCIONA​ ​ESTUDO​ ​DETALHADO​ ​DE​ ​DIFERENTES​ ​ESTRUTURAS​ ​DO​ ​CORPO​ ​HUMANO,​
​FACILITA​ ​A​ ​LOCALIZAÇÃO,​ ​DETECTA​ ​ALTERAÇÕES​ ​MUITO​ ​PEQUENAS​ ​EM​ ​OSSOS,​ ​TECIDOS,​
​ÓRGÃOS​ ​E​ ​OUTRAS​ ​ESTRUTURAS​ ​DO​ ​CORPO​ ​E​ ​PROPORCIONA​ ​MAIOR​ ​PRECISÃO​ ​NAS​
​INTERVENÇÕES CLÍNICAS E CIRÚRGICAS.​

​02.06.01.007-9​ ​TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DO CRANIO​

​CONSISTE​ ​NO​ ​MÉTODO​ ​DE​ ​DIAGNÓSTICO​ ​POR​ ​IMAGEM​ ​QUE​ ​ATRAVÉS​ ​DE​ ​CORTES​ ​AXIAIS​
​PROPORCIONA​ ​ESTUDO​ ​DETALHADO​ ​DE​ ​DIFERENTES​ ​ESTRUTURAS​ ​DO​ ​CORPO​ ​HUMANO,​
​FACILITA​ ​A​ ​LOCALIZAÇÃO,​ ​DETECTA​ ​ALTERAÇÕES​ ​MUITO​ ​PEQUENAS​ ​EM​ ​OSSOS,​ ​TECIDOS,​
​ÓRGÃOS​ ​E​ ​OUTRAS​ ​ESTRUTURAS​ ​DO​ ​CORPO​ ​E​ ​PROPORCIONA​ ​MAIOR​ ​PRECISÃO​ ​NAS​
​INTERVENÇÕES CLÍNICAS E CIRÚRGICAS. INCLUI O ESTUDO DA REGIÃO MASTOIDEA.​

​02.06.02.001-5​ ​TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DE ARTICULACOES DE MEMBRO SUPERIOR​

​CONSISTE​ ​NO​ ​MÉTODO​ ​DE​ ​DIAGNÓSTICO​ ​POR​ ​IMAGEM​ ​QUE​ ​ATRAVÉS​ ​DE​ ​CORTES​ ​AXIAIS​
​PROPORCIONA​ ​ESTUDO​ ​DETALHADO​ ​DE​ ​DIFERENTES​ ​ESTRUTURAS​ ​DO​ ​CORPO​ ​HUMANO,​
​FACILITA​ ​A​ ​LOCALIZAÇÃO,​ ​DETECTA​ ​ALTERAÇÕES​ ​MUITO​ ​PEQUENAS​ ​EM​ ​OSSOS,​ ​TECIDOS,​
​ÓRGÃOS​ ​E​ ​OUTRAS​ ​ESTRUTURAS​ ​DO​ ​CORPO​ ​E​ ​PROPORCIONA​ ​MAIOR​ ​PRECISÃO​ ​NAS​
​INTERVENÇÕES​ ​CLÍNICAS​ ​E​ ​CIRÚRGICAS.​ ​CORRESPONDE​ ​ÀS​ ​ARTICULACOES​
​ESTERNO-CLAVICULAR, OMBRO, COTOVELO E PUNHO.​

​02.06.02.002-3​
​TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DE SEGMENTOS APENDICULARES - (BRACO,​
​ANTEBRAÇO, MÃO, COXA, PERNA, PÉ)​

​CONSISTE​ ​NO​ ​MÉTODO​ ​DE​ ​DIAGNÓSTICO​ ​POR​ ​IMAGEM​ ​QUE​ ​ATRAVÉS​ ​DE​ ​CORTES​ ​AXIAIS​
​PROPORCIONA​ ​ESTUDO​ ​DETALHADO​ ​DE​ ​DIFERENTES​ ​ESTRUTURAS​ ​DO​ ​CORPO​ ​HUMANO,​
​FACILITA​ ​A​ ​LOCALIZAÇÃO,​ ​DETECTA​ ​ALTERAÇÕES​ ​MUITO​ ​PEQUENAS​ ​EM​ ​OSSOS,​ ​TECIDOS,​
​ÓRGÃOS​ ​E​ ​OUTRAS​ ​ESTRUTURAS​ ​DO​ ​CORPO​ ​E​ ​PROPORCIONA​ ​MAIOR​ ​PRECISÃO​ ​NAS​
​INTERVENÇÕES CLÍNICAS E CIRÚRGICAS.​

​02.06.02.003-1​ ​TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DE TORAX​

​CONSISTE​ ​NO​ ​MÉTODO​ ​DE​ ​DIAGNÓSTICO​ ​POR​ ​IMAGEM​ ​QUE​ ​ATRAVÉS​ ​DE​ ​CORTES​ ​AXIAIS​



​PROPORCIONA​ ​ESTUDO​ ​DETALHADO​ ​DE​ ​DIFERENTES​ ​ESTRUTURAS​ ​DO​ ​CORPO​ ​HUMANO,​
​FACILITA​ ​A​ ​LOCALIZAÇÃO,​ ​DETECTA​ ​ALTERAÇÕES​ ​MUITO​ ​PEQUENAS​ ​EM​ ​OSSOS,​ ​TECIDOS,​
​ÓRGÃOS​ ​E​ ​OUTRAS​ ​ESTRUTURAS​ ​DO​ ​CORPO​ ​E​ ​PROPORCIONA​ ​MAIOR​ ​PRECISÃO​ ​NAS​
​INTERVENÇÕES CLÍNICAS E CIRÚRGICAS.​

​02.06.02.004-0​ ​TOMOGRAFIA DE HEMITORAX, PULMÃO OU DO MEDIASTINO​

​CONSISTE​ ​NO​ ​MÉTODO​ ​DE​ ​DIAGNÓSTICO​ ​POR​ ​IMAGEM​ ​QUE​ ​ATRAVÉS​ ​DE​ ​CORTES​ ​AXIAIS​
​PROPORCIONA​ ​ESTUDO​ ​DETALHADO​ ​DE​ ​DIFERENTES​ ​ESTRUTURAS​ ​DO​ ​CORPO​ ​HUMANO,​
​FACILITA​ ​A​ ​LOCALIZAÇÃO,​ ​DETECTA​ ​ALTERAÇÕES​ ​MUITO​ ​PEQUENAS​ ​EM​ ​OSSOS,​ ​TECIDOS,​
​ÓRGÃOS​ ​E​ ​OUTRAS​ ​ESTRUTURAS​ ​DO​ ​CORPO​ ​E​ ​PROPORCIONA​ ​MAIOR​ ​PRECISÃO​ ​NAS​
​INTERVENÇÕES CLÍNICAS E CIRÚRGICAS.​

​02.06.03.001-0​ ​TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DE ABDOMEN SUPERIOR​

​CONSISTE​ ​NO​ ​MÉTODO​ ​DE​ ​DIAGNÓSTICO​ ​POR​ ​IMAGEM​ ​QUE​ ​ATRAVÉS​ ​DE​ ​CORTES​ ​AXIAIS​
​PROPORCIONA​ ​ESTUDO​​DETALHADO​​DE​​DIFERENTES​​ESTRUTURAS​​DO​​ABDOME,​ ​FACILITA​​A​
​LOCALIZAÇÃO,​ ​DETECTA​ ​ALTERAÇÕES​ ​MUITO​ ​PEQUENAS​ ​EM​ ​TECIDOS,​ ​ÓRGÃOS​ ​INCLUINDO​
​FÍGADO,​ ​BAÇO,​ ​PÂNCREAS​ ​E​ ​RINS​ ​E​ ​PROPORCIONA​ ​MAIOR​ ​PRECISÃO​ ​NAS​ ​INTERVENÇÕES​
​CLÍNICAS E CIRÚRGICAS.​

​02.06.03.002-9​ ​TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DE ARTICULACOES DE MEMBRO INFERIOR​

​CONSISTE​ ​NO​ ​MÉTODO​ ​DE​ ​DIAGNÓSTICO​ ​POR​ ​IMAGEM​ ​QUE​ ​ATRAVÉS​ ​DE​ ​CORTES​ ​AXIAIS​
​PROPORCIONA​ ​ESTUDO​ ​DETALHADO​ ​DE​ ​DIFERENTES​ ​ESTRUTURAS​ ​DO​ ​CORPO​ ​HUMANO,​
​FACILITA​ ​A​ ​LOCALIZAÇÃO,​ ​DETECTA​ ​ALTERAÇÕES​ ​MUITO​ ​PEQUENAS​ ​EM​ ​OSSOS,​ ​TECIDOS,​
​ÓRGÃOS​ ​E​ ​OUTRAS​ ​ESTRUTURAS​ ​DO​ ​CORPO​ ​E​ ​PROPORCIONA​ ​MAIOR​ ​PRECISÃO​ ​NAS​
​INTERVENÇÕES​ ​CLÍNICAS​ ​E​ ​CIRÚRGICAS.​ ​CORRESPONDE​ ​ÀS​ ​ARTICULAÇÕES​ ​SACRO-ILÍACA,​
​COXO-FEMURAL, JOELHO, TORNOZELO E PÉ.​

​02.06.03.003-7​ ​TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DE PELVE / BACIA / ABDOMEN INFERIOR​

​CONSISTE​ ​NO​ ​MÉTODO​ ​DE​ ​DIAGNÓSTICO​ ​POR​ ​IMAGEM​ ​QUE​ ​ATRAVÉS​ ​DE​ ​CORTES​ ​AXIAIS​
​PROPORCIONA​ ​ESTUDO​ ​DETALHADO​ ​DE​ ​DIFERENTES​ ​ESTRUTURAS​ ​DO​ ​CORPO​ ​HUMANO,​
​FACILITA​ ​A​ ​LOCALIZAÇÃO,​ ​DETECTA​​ALTERAÇÕES​​MUITO​​PEQUENAS​​EM​​TECIDOS,​ ​ÓRGÃOS​​E​
​OUTRAS​ ​ESTRUTURAS​ ​DO​ ​ABDOMEN​ ​INFERIOR,​ ​PELVE​ ​E​ ​BACIA​ ​E​ ​PROPORCIONA​ ​MAIOR​
​PRECISÃO NAS INTERVENÇÕES CLÍNICAS E CIRÚRGICAS.​

​-​ ​CONTRASTE RADIOLÓGICO​

​TABELA DE PROCEDIMENTOS –​

​GRUPO 20​

​Código SIGTAP​ ​Procedimentos​

​02.09.04.004-1​ ​NASOFIBROLARINGOSCOPIA, VIDEOLARINGOSCOPIA​

​CONSISTE​ ​NO​ ​EXAME​ ​DA​ ​PORÇÃO​ ​MAIS​ ​ALTA​ ​DAS​ ​VIAS​​AÉREAS(NARIZ,LARINGE,​ ​E​ ​FARINGE)​
​POR​ ​MEIO​ ​DE​ ​UM​ ​APARELHO​ ​ENDOSCÓPICO​ ​CHAMADO​ ​LARINGOSCÓPIO​ ​DE​ ​TUBO​ ​FINO​ ​E​
​FLEXÍVEL​ ​COM​ ​FIBRAS​ ​ÓTICAS,​ ​QUE​ ​É​ ​INTRODUZIDO​ ​ATRAVÉS​ ​DO​ ​NARIZ​
​(NASOLARINGOSCOPIA)​ ​PORTANDO​ ​EM​ ​SUA​ ​EXTREMIDADE​ ​UMA​ ​INICÂMERA​ ​QUE​ ​PERMITE​
​VISUALIZAR,​ ​POR​​VIA​​DIRETA​​OU​​ATRAVÉS​​DE​​UM​​MONITOR​​DE​​VÍDEO,​ ​O​ ​INTERIOR​​DAS​​VIAS​
​AÉREAS​​SUPERIORES​​E​​GRAVAR​​AS​​IMAGENS​​CORRESPONDENTES,​​CASO​​NECESSÁRIO.​​PERMITE​
​A​ ​VISUALIZAÇÃO​​DESDE​​A​ ​REGIÃO​​SUPRA-GLÓTICA,​ ​GLÓTICA​​(PREGAS​​VOCAIS),​ ​SUBGLÓTICA​​E​
​ATÉ​ ​DE​ ​PARTE​​DA​​TRAQUÉIA.​ ​PODE​​SER​​REALIZADA​​CONCOMITANTEMENTE​​À​​MICROSCOPIA.​
​TEM​ ​A​ ​FINALIDADE​ ​DE​ ​RETIRADA​ ​DE​ ​CORPO​ ​ESTRANHO,​ ​EXERESE​ ​DE​ ​POLIPO,​ ​NÓDULO​​OU​
​PAPILOMA.​ ​E​ ​AINDA​ ​PARA​ ​REALIZAÇÃO​ ​DE​ ​BIOPSIA​ ​OU​ ​DILATAÇÃO​ ​DE​ ​ESTENOSES.​ ​A​



​VIDEOLARINGOSCOPIA​ ​TAMBÉM​ ​PODE​ ​SER​ ​REALIZADA​ ​SEM​ ​OUTRAS​ ​INTERVENÇÕES​
​CONCOMITANTES,​ ​INDEPENDENTE​ ​DA​ ​TECNOLOGIA​ ​UTILIZADA.OS​ ​PROCEDIMENTOS​ ​QUE​
​FOREM​ ​REALIZADOS​ ​CONCOMITANTEMENTE​ ​NÃO​ ​ESTÃO​ ​INCLUÍDOS​ ​NO​ ​VALOR​ ​DA​
​VIDEOLARINGOSCOPIA,​ ​PODENDO​ ​SER​ ​ADICIONALMENTE​ ​APRESENTADOS​ ​PARA​
​FATURAMENTO.​

​TABELA DE PROCEDIMENTOS –​

​GRUPO 21​

​Código SIGTAP​ ​Procedimentos ADICIONAIS​

​03.09.07.001-5​
​TRATAMENTO ESCLEROSANTE NÃO ESTÉTICO DE VARIZES DOS MEMBROS INFERIORES​
​(UNILATERAL)​

​CONSISTE​ ​NA​ ​UTILIZAÇÃO​ ​DE​ ​AGENTE​ ​ESCLEROSANTE,QUÍMICO​ ​OU​ ​FÍSICO,​ ​PARA​
​TRATAMENTO​​NÃO​​ESTÉTICO​​DE​​VARIZES​​EM​​UM​​DOS​​MEMBROS​​INFERIORES,​ ​COM​​OU​​SEM​
​ÚLCERA,​ ​COMO​ ​ALTERNATIVA​ ​OU​ ​UM​ ​PROCEDIMENTO​ ​ADJUVANTE​ ​AO​ ​TRATAMENTO​
​CIRÚRGICO.​ ​INCLUI​ ​EXAME​​ULTRASSONOGRÁFICO​​E​​ADJUVANTE​​COMPRESSIVO.​​MÁXIMO​​DE​​1​
​PROCEDIMENTO.​

​03.09.07.002-3​
​TRATAMENTO ESCLEROSANTE NÃO ESTÉTICO DE VARIZES DOS MEMBROS INFERIORES​
​(BILATERAL)​

​CONSISTE​ ​NA​ ​UTILIZAÇÃO​ ​DE​ ​AGENTE​ ​ESCLEROSANTE,​ ​QUÍMICO​ ​OU​ ​FÍSICO,​ ​PARA​
​TRATAMENTO​​NÃO​​ESTÉTICO​​DE​​VARIZES​​DOS​​MEMBROS​​INFERIORES,​​COM​​OU​​SEM​​ÚLCERA,​
​COMO​ ​ALTERNATIVA​ ​OU​ ​UM​ ​PROCEDIMENTO​ ​ADJUVANTE​ ​AO​ ​TRATAMENTO​ ​CIRÚRGICO.​
​INCLUI​ ​EXAMES​ ​ULTRASSONOGRÁFICOS​ ​E​ ​ADJUVANTES​ ​COMPRESSIVOS.​ ​MÁXIMO​ ​DE​ ​1​
​PROCEDIMENTO.​

​TABELA DE PROCEDIMENTOS –​

​GRUPO 22​

​Código SIGTAP​ ​Procedimentos​

​-​ ​SEDAÇÃO PARA PROCEDIMENTOS DIAGNÓSTICOS​

​TABELA DE PROCEDIMENTOS –​

​GRUPO 23​

​Código SIGTAP​ ​Procedimentos​

​02.11.02.003-6​

​ELETROCARDIOGRAMA​



​CONSISTE​ ​NA​ ​REALIZAÇÃO​ ​E​ ​LAUDO​ ​MÉDICO​ ​DE​ ​EXAME​ ​FEITO​ ​PARA​ ​AVALIAR​ ​A​ ​ATIVIDADE​
​ELÉTRICA​​DO​​CORAÇÃO,​ ​OBSERVANDO​​O​​RITMO,​ ​A​ ​QUANTIDADE​​E​ ​A​ ​VELOCIDADE.​​É​​REALIZADO​
​POR​ ​MEIO​ ​DE​ ​UM​ ​APARELHO​ ​COM​ ​ELETRODOS,​ ​QUE​ ​SÃO​ ​OS​ ​DISPOSITIVOS​ ​QUE​ ​LIGAM​ ​O​
​PACIENTE​ ​COM​ ​O​​ELETROCARDIÓGRAFO.​ ​POR​​MEIO​​DELES​​É​ ​OBTIDA​​A​ ​INFORMAÇÃO​​ELÉTRICA​
​PARA​ ​IMPRESSÃO​ ​E​ ​ANÁLISE​​DO​​ELETROCARDIOGRAMA.​ ​AS​​DERIVAÇÕES​​SÃO​​OS​​REGISTROS​​DA​
​ATIVIDADE ELÉTRICA NO ELETROCARDIOGRAMA.​

​TABELA DE PROCEDIMENTOS –​

​GRUPO 24​

​Código SIGTAP​ ​Procedimentos​

​02.05.02.001-1​ ​ECODOPPLER TRANSCRANIANO​

​EXAME NÃO INVASIVO QUE PERMITE O ESTUDO HEMODINÂMICO DO POLÍGONO DE WILLIS,​
​ARTÉRIAS OFTÁLMICAS E SISTEMA VÉRTEBRO BASILAR UTILIZANDO SONDA DE 2 MHZ. O ACESSO​
​DEVERÁ SER FEITO POR VIA TRANSTEMPORAL, TRANSORBITÁRIA, SUBOCCIPITAL E​
​SUBMANDIBULAR.​

​TABELA DE PROCEDIMENTOS –​

​GRUPO 25​

​Código SIGTAP​ ​Procedimentos​

​02.05.01.003-2​
​02.05.02.014-3​

​ECOCARDIOGRAMA FETAL​

​PERMITE​​O​​DIAGNÓSTICO​​DE​​GRAVIDEZ,​ ​DA​​VIABILIDADE​​DA​​GRAVIDEZ,​ ​A​​DETERMINAÇÃO​​DA​
​IDADE​ ​GESTACIONAL​ ​E​ ​DO​ ​TAMANHO​ ​DO​ ​FETO,​ ​ASSIM​ ​COMO​ ​O​ ​DIAGNÓSTICO​ ​DE​
​MALFORMAÇÕES​ ​FETAIS.​ ​AUXILIAR​ ​O​ ​ACOMPANHAMENTO​ ​DO​ ​CRESCIMENTO​ ​DO​ ​FETO,​ ​O​
​PLANEJAMENTO​ ​DOS​ ​EXAMES​ ​PRÉ-NATAIS​ ​E​ ​A​ ​PREVISÃO​ ​DA​ ​DATA​ ​DO​ ​PARTO.​ ​NELE​ ​SÃO​
​REALIZADAS​​MEDIDAS​​DO​​BEBÊ,​ ​AVALIAÇÃO​​DOS​​ÓRGÃOS​​INTERNOS​​DO​​FETO,​​DA​​PLACENTA​​E​
​DA QUANTIDADE DE LÍQUIDO AMNIÓTICO. INCLUINDO AS GESTAÇÕES MÚLTIPLAS.​

​TABELA DE PROCEDIMENTOS – GRUPO 26​

​Código SIGTAP​ ​Procedimentos​

​02.05.02.014-3​ ​OBSTÉTRICA​

​PERMITE​​O​​DIAGNÓSTICO​​DE​​GRAVIDEZ,​​DA​​VIABILIDADE​​DA​​GRAVIDEZ,​​A​​DETERMINAÇÃO​​DA​
​IDADE​ ​GESTACIONAL​ ​E​ ​DO​ ​TAMANHO​ ​DO​ ​FETO,​ ​ASSIM​ ​COMO​ ​O​ ​DIAGNÓSTICO​ ​DE​
​MALFORMAÇÕES​ ​FETAIS.​ ​AUXILIAR​ ​O​ ​ACOMPANHAMENTO​ ​DO​ ​CRESCIMENTO​ ​DO​ ​FETO,​ ​O​



​PLANEJAMENTO​ ​DOS​ ​EXAMES​ ​PRÉ-NATAIS​ ​E​ ​A​ ​PREVISÃO​ ​DA​ ​DATA​ ​DO​ ​PARTO.​ ​NELE​ ​SÃO​
​REALIZADAS​​MEDIDAS​​DO​​BEBÊ,​ ​AVALIAÇÃO​​DOS​​ÓRGÃOS​​INTERNOS​​DO​​FETO,​​DA​​PLACENTA​
​E DA QUANTIDADE DE LÍQUIDO AMNIÓTICO. INCLUINDO AS GESTAÇÕES MÚLTIPLAS​​.​

​02.05.02.014-3​ ​ULTRASSONOGRAFIA OBSTÉ TRICA​​COM TRANSLUCÊ NCIA NUCAL​​E OSSO NASAL​

​PERMITE​​O​​DIAGNÓSTICO​​DE​​GRAVIDEZ,​​DA​​VIABILIDADE​​DA​​GRAVIDEZ,​​A​​DETERMINAÇÃO​​DA​
​IDADE​ ​GESTACIONAL​ ​E​ ​DO​ ​TAMANHO​ ​DO​ ​FETO,​ ​ASSIM​ ​COMO​ ​O​ ​DIAGNÓSTICO​ ​DE​
​MALFORMAÇÕES​ ​FETAIS.​ ​AUXILIAR​ ​O​ ​ACOMPANHAMENTO​ ​DO​ ​CRESCIMENTO​ ​DO​ ​FETO,​ ​O​
​PLANEJAMENTO​ ​DOS​ ​EXAMES​ ​PRÉ-NATAIS​ ​E​ ​A​ ​PREVISÃO​ ​DA​ ​DATA​ ​DO​ ​PARTO.​ ​NELE​ ​SÃO​
​REALIZADAS​​MEDIDAS​​DO​​BEBÊ,​ ​AVALIAÇÃO​​DOS​​ÓRGÃOS​​INTERNOS​​DO​​FETO,​​DA​​PLACENTA​
​E DA QUANTIDADE DE LÍQUIDO AMNIÓTICO. INCLUINDO AS GESTAÇÕES MÚLTIPLAS.​

​02.05.02.018-6​
​02.05.02.014-3​ ​ULTRASSONOGRAFIA OBSTÉ TRICA COM MEDIDA DE COLO​

​CONSISTE​​NO​​EXAME​​DIAGNÓSTICO​​REALIZADO​​PELA​​VAGINA,​ ​COM​​A​​BEXIGA​​VAZIA,​​ONDE​​O​
​TRANSDUTOR​ ​(APARELHO​​INTRODUZIDO​​SUAVEMENTE​​NA​​VAGINA)​​TEM​​UM​​CALIBRE​​FINO,​
​ADEQUADO​ ​PARA​ ​O​ ​EXAME,​ ​E​ ​É​ ​PROTEGIDO​ ​POR​ ​PRESERVATIVO​ ​E​ ​UM​​GEL​​LUBRIFICANTE.​
​CAPTA​ ​IMAGENS​ ​DE​ ​TODO​ ​O​ ​APARELHO​ ​REPRODUTOR​ ​E​ ​FAZ​ ​AVALIAÇÃO​ ​DOS​ ​ÓRGÃOS​
​GENITAIS​ ​INTERNOS​ ​(ÚTERO​ ​E​ ​OVÁRIOS)​ ​QUANTO​ ​A​ ​SUA​ ​NORMALIDADE,​ ​IDENTIFICANDO​
​EVENTUAIS​ ​PATOLOGIAS​​COMO​​MIOMAS​​E​ ​NEOPLASIAS​​OU​​PARA​​DETECTAR​​UMA​​GRAVIDEZ.​
​PODE​​TAMBÉM​​SER​​REALIZADO​​PARA​​CONTROLE​​DE​​OVULAÇÃO​​EM​​PACIENTES​​QUE​​DESEJAM​
​ENGRAVIDAR​ ​OU​ ​QUE​ ​ESTEJAM​ ​FAZENDO​​TRATAMENTO​​DE​​INFERTILIDADE.​ ​NÃO​​PODE​​SER​
​REALIZADO EM MULHERES VIRGENS.​

​TABELA DE PROCEDIMENTOS –​

​GRUPO 27​

​Código SIGTAP​ ​Procedimentos​

​02.09.01.002-9​

​COLONOSCOPIA COM OU SEM RETIRADA DE POLIPOS incluso: Procedimento, serviços,​
​protocolos, orientações, preparos, OPME e todos os Clips e custos relacionados a cada​
​polipectomia por conta do prestador.​

​CONSISTE​ ​NO​ ​EXAME​ ​ENDOSCOPICO​ ​DESTINADO​ ​A​ ​EXAMINAR​ ​O​ ​COLON.​ ​PERMITE​​TAMBEM​
​REALIZAR​ ​VARIAS​ ​INTERVENCOES​ ​TERAPEUTICAS:​ ​OBTENCAO​​DE​​FRAGMENTOS​​DE​​TECIDOS​
​PARA​ ​ANALISE​ ​(BIOPSIA),​ ​EXTRACAO​ ​OU​ ​EXERESE​ ​DE​ ​POLIPO,​ ​DESTRUICAO​ ​DE​ ​DILATACAO​
​VASCULAR, DILATACAO DE ESTENOSES, ENTRE OUTRAS.​

​02.09.01.002-9​

​COLONO COM MUCOSECTOMIA (definir característica do pó lipo) incluso: Procedimento,​
​serviços, protocolos, orientações, preparos, OPME e todos os Clips e custos relacionados a cada​
​polipectomia por conta do prestador.​

​CONSISTE NO EXAME ENDOSCOPICO DESTINADO A EXAMINAR O COLON. PERMITE TAMBEM​
​REALIZAR VARIAS INTERVENCOES TERAPEUTICAS: OBTENCAO DE FRAGMENTOS DE TECIDOS​
​PARA ANALISE (BIOPSIA), EXTRACAO OU EXERESE DE POLIPO, DESTRUICAO DE DILATACAO​
​VASCULAR, DILATACAO DE ESTENOSES, ENTRE OUTRAS​

​TABELA DE PROCEDIMENTOS –​

​GRUPO 28​



​Código SIGTAP​ ​Procedimentos​

​02.03.02.006-5​ ​EXAME ANATOMOPATOLOGICO DE MAMA - BIOPSIA​

​CONSISTE​ ​NO​ ​EXAME​ ​MACRO​ ​E​ ​MICROSCÓPIO​ ​DE​ ​MATERIAL​ ​OBTIDO​​POR​​PUNÇÃO​​DE​​MAMA​
​POR​ ​AGULHA​ ​GROSSA​ ​OU​ ​POR​ ​BIOPSIA/EXERESE​ ​CIRURGICA,​ ​PARA​​DIAGNOSTICO​​DEFINITIVO​
​DE​ ​MODULO​ ​MAMARIO.​ ​O​ ​RESULTADO​ ​DO​ ​EXAME​ ​PATOLÓGICO​ ​PODE,​ ​EM​ ​UMA​ ​MINORIA​ ​DE​
​CASOS, NÃO SER DE MALIGNIDADE.​

​02.03.02.003-0​
​EXAME​ ​ANÁTOMO​ ​PATOLÓ GICO​ ​PARA​ ​BIOPSIA​ ​PARA​ ​CONGELAMENTO​ ​/​ ​PARAFINA​ ​(EXCETO​
​COLO UTERINO E MAMA) - PEÇA CIRÚ RGICA​

​CONSISTE​ ​NO​ ​EXAME​ ​MACRO​ ​E​ ​MICROSCÓPICO​ ​DE​ ​MATERIAL​ ​OBTIDO​ ​POR​ ​PUNÇÃO​ ​POR​
​AGULHA​ ​GROSSA,​ ​POR​ ​BIOPSIA​ ​OU​ ​POR​ ​PROCEDIMENTO​ ​CIRÚRGICO​ ​PARA​ ​DIAGNÓSTICO​
​DEFINITIVO​​OU​​TRATAMENTO.​ ​NO​​CASO​​DE​​MATERIAL​​OBTIDO​​POR​​BIOPSIA​​ENDOSCÓPICA​​DO​
​APARELHO​ ​DIGESTIVO,​ ​DEVEM​ ​SER​ ​COLETADOS​ ​FRAGMENTOS​ ​POR​ ​REGIÃO​ ​ANATÔMICA​ ​DO​
​ÓRGÃO​ ​ANALISADO,​ ​ASSIM​ ​COMO​ ​DEVE​ ​CONSTAR​ ​DO​ ​LAUDO​ ​ESTAS​ ​REGIÕES.​ ​NOS​ ​CASOS​ ​DE​
​BIÓPSIA​​DE​​PRÓSTATA​​DEVE​​CORRESPONDER​​A​​ANÁLISE​​DE​​FRAGMENTOS​​COLETADOS​​DE​​CADA​
​SEXTANTE COM O MÍNIMO DE OITO.​

​02.03.02.002-2​ ​EXAME ANÁTOMO - PATOLÓ GICO DO COLO UTERINO - PEÇA CIRÚ RGICA​

​CONSISTE​​NO​​EXAME​​MACRO​​E​ ​MICROSCOPICO​​DE​​PECA​​DE​​RESSECCAO​​PARCIAL​​OU​​TOTAL​​DO​
​UTERO,​ ​COM​ ​OU​ ​SEM​ ​ESVASIAMENTO​ ​LINFATICO,​ ​PARA​ ​DIAGNOSTICO​ ​DEFINITIVO​ ​E​
​ESTADIAMENTO​ ​CIRURGICO​ ​DO​ ​CANCER​ ​DO​ ​COLO​ ​UTERINO.O​ ​RESULTADO​ ​DO​ ​EXAME​
​PATOLÓGICO PODE, EM UMA MINORIA DE CASOS, NÃO SER DE MALIGNIDADE.​

​02.03.02.007-3​ ​EXAME ANATOMOPATOLÓ GICO DE MAMA - PEÇA CIRÚ RGICA​

​CONSISTE​ ​NO​ ​EXAME​ ​MACRO​​E​ ​MICROSCOPIO​​DE​​PECA​​DE​​RESSECCAO​​PARCIAL​​OU​​TOTAL​​DE​
​MAMA,​ ​COM​ ​OU​ ​SEM​ ​ESVASIAMENTO​ ​AXILAR,​ ​PARA​ ​DIAGNOSTICO​ ​DEFINITIVO​ ​E​
​ESTADIAMENTO​​CIRURGICO​​DE​​CANCER.​ ​O​ ​RESULTADO​​DO​​EXAME​​PATOLÓGICO​​PODE,​​EM​​UMA​
​MINORIA DE CASOS, NÃO SER DE MALIGNIDADE.​

​02.03.02.004-9​ ​IMUNOHISTOQUÍMICA DE NEOPLASIAS MALIGNAS (POR MARCADOR)​

​CONSISTE​​NA​​UTILIZACAO​​DE​​ANTICORPOS​​MONOCLONAIS​​(MARCADORES)​​PARA​​DETERMINAR​
​A​ ​ORIGEM​ ​TECIDUAL​ ​E​ ​O​ ​DIAGNOSTICO​ ​DEFINITIVO​ ​DE​ ​NEOPLASIAS​ ​MALIGNAS​
​INESPECIFICADAS​ ​AO​ ​EXAME​ ​HISTOPATOLOGICO.​ ​MAXIMO​ ​DE​ ​06​ ​MARCADORES​ ​POR​
​PACIENTE.NÃO SE APLICA A RECEPTORES HORMONAIS TUMORAIS​​.​

​02.03.02.008-1​ ​EXAME ANATOMO-PATOLOGICO DO COLO UTERINO - BIOPSIA​

​CONSISTE NO EXAME MACRO E MICROSCÓPICO DE MATERIAL OBTIDO POR BIOPSIA DO COLO​
​UTERINO, INCLUSIVE PÓLIPO ENDOCERVICAL. O RESULTADO DO EXAME PODE, EM UMA​
​MINORIA DE CASOS, NÃO SER DE MALIGNIDADE.​

​GRUPO 29​

​Código SIGTAP​ ​Procedimentos​

​02.11.09.001-8​ ​AVALIAÇÂO URODINAMICA COMPLETA​

​CONSISTE​​NO​​REGISTRO​​DE​​ALTERAÇÕES​​RELACIONADAS​​AO​​ARMAZENAMENTO​​E​ ​ELIMINAÇÃO​



​DA​ ​URINA,​ ​É​ ​UM​ ​EXAME​ ​QUE​ ​TEM​ ​COMO​ ​OBJETIVO​ ​DEMONSTRAR​ ​A​ ​FUNÇÃO​ ​DO​ ​TRATO​
​URINÁRIO​ ​INFERIOR,​ ​MAIS​ ​ESPECIFICAMENTE​ ​EVIDENCIA​ ​SE​ ​A​ ​BEXIGA​ ​CONSEGUE​ ​CUMPRIR​
​SUA​ ​FUNÇÃO:​ ​ARMAZENAR​ ​URINA​ ​SOB​ ​BAIXA​ ​PRESSÃO​ ​E​ ​PROPORCIONAR​ ​ADEQUADO​
​ESVAZIAMENTO​ ​(MICÇÃO​ ​NORMAL).​ ​CONSISTE​ ​EM:​ ​1.​ ​URO-FLUXOMETRIA​ ​(É​ ​A​ ​MEDIDA​ ​DO​
​FLUXO​​URINÁRIO​​(VOLUME​​DE​​URINA​​QUE​​PASSA​​PELA​​URETRA​​EM​​UMA​​UNIDADE​​DE​​TEMPO)​
​EM​ ​ML/S.​ ​2.​ ​CISTOMETRIA​ ​QUE​ ​RELACIONA​ ​A​ ​PRESSÃO-VOLUME​ ​DURANTE​ ​O​ ​ENCHIMENTO​
​VESICAL.​ ​3.​ ​ESTUDOS​ ​MICCIONAIS​ ​DE​ ​FLUXO​ ​E​ ​PRESSÃO.​ ​(DURANTE​ ​A​ ​MICÇÃO,​ ​PRESSÃO​
​INTRAVESICAL​ ​E​ ​FLUXO​ ​URINÁRIO​ ​SÃO​ ​MENSURADOS​ ​CONTINUAMENTE).​ ​4.​ ​ESTUDOS​ ​DE​
​PRESSÃO​ ​URETRAL​ ​(MOSTRA​ ​O​​PERFIL​​DE​​PRESSÃO​​URETRAL​​E​ ​AVALIA​​A​ ​PRESSÃO​​AO​​LONGO​
​DA​​URETRA,​​ASSIM​​COMO​​AVALIA​​A​​PRESSÃO​​DE​​FECHAMENTO​​URETRAL​​AO​​LONGO​​DO​​TRAJETO​
​COMPREENDIDO ENTRE O COLO VESICAL E O MEATO URETRAL EXTERNO).​

​02.11.09.007-7​ ​UROFLUXOMETRIA​

​CONSISTE​ ​NO​ ​EXAME​​QUE​​PERMITE​​ESTUDAR​​A​​VELOCIDADE​​DO​​FLUXO​​URINÁRIO,​ ​OU​​SEJA,​ ​A​
​RAPIDEZ​​COM​​QUE​​A​​URINA​​É​​EXPELIDA​​E​​O​​VOLUME​​DE​​URINA​​ELIMINADA​​DURANTE​​A​​MICÇÃO​
​E​ ​PERMITE​ ​UMA​ ​ANÁLISE​ ​MAIS​​OBJETIVA,​ ​COM​​REGISTO​​DE​​VALORES​​E​ ​ESQUEMATIZAÇÃO​​EM​
​FORMA​​DE​​GRÁFICO​​DAS​​VARIÁVEIS​​MEDIDAS.​​PERMITE​​RECOLHER​​OS​​VALORES​​DOS​​SEGUINTES​
​PARÂMETROS:​​O​​TEMPO​​NECESSÁRIO​​PARA​​COMEÇAR​​A​​URINAR,​​A​​FORÇA​​DO​​JATO​​URINÁRIO​​E​​A​
​CONTINUIDADE​​DO​​FLUXO​​URINÁRIO,​ ​A​ ​QUANTIDADE​​DE​​URINA​​EXPELIDA​​(EM​​ML)​​E​​O​​TEMPO​
​QUE​ ​DEMORA​ ​A​ ​ESVAZIAR​ ​A​ ​BEXIGA.​ ​PERMITE​ ​OBSERVAR​ ​A​ ​PRESENÇA​ ​DE​ ​OBSTRUÇÃO​ ​DO​
​TRATO​ ​URINÁRIO​ ​ABAIXO​ ​DA​ ​BEXIGA​ ​OU​ ​DIMINUIÇÃO​ ​DE​ ​CONTRATILIDADE​ ​DA​ ​BEXIGA,​ ​A​
​PARTICIPAÇÃO​​DE​​MECANISMOS​​AUXILIARES​​DA​​MICÇÃO​​COMO​​OS​​MÚSCULOS​​ABDOMINAIS​​OU​​A​
​INCAPACIDADE EM ESVAZIAMENTO VESICAL COMPLETO​

​TABELA DE PROCEDIMENTOS –​

​GRUPO 30​

​Código SIGTAP​ ​Procedimentos​

​02.04.06.002-8​
​DENSITOMETRIA​ ​Ó SSEA​ ​DUO-ENERGÉ TICA​ ​DE​ ​COLUNA​ ​(VÉ RTEBRAS​ ​LOMBARES​ ​E/OU​
​FÊ MUR),​
​É​​O​​EXAME​​POR​​IMAGEM​​QUE​​PERMITE​​MEDIR​​A​​DENSIDADE​​MINERAL​​ÓSSEA​​E​​COMPARAR​​COM​
​PADRÕES​ ​PARA​ ​IDADE​ ​E​ ​SEXO.​ ​AS​ ​IMAGENS​​PARA​​DIAGNÓSTICO​​SÃO​​DO​​FÊMUR​​E​ ​DA​​COLUNA​
​VERTEBRAL​ ​(E​ ​PODE​ ​INCLUIR​ ​REGIÃO​ ​DISTAL​ ​DO​ ​RADIO​ ​E​ ​O​ ​CORPO​ ​INTEIRO​ ​EM​ ​SITUAÇÕES​
​ESPECIAIS)​ ​AVALIA​ ​A​ ​PRESENÇA​ ​E​ ​O​ ​GRAU​ ​DA​ ​OSTEOPOROSE.​ ​O​ ​PROCEDIEMNTO​ ​TAMBÉM​ ​É​
​UTILIZADO​ ​NA​ ​PEDIATRIA,​ ​PARA​ ​ACOMPANHAR​ ​O​ ​CRESCIMENTO​ ​DA​ ​CRIANÇA​ ​E​ ​DO​
​ADOLESCENTE. NÃO NECESSITA DE PREPARO ESPECIAL E NEM DE JEJUM.​

​TABELA DE PROCEDIMENTOS –​

​GRUPO 31​

​Código SIGTAP​ ​Procedimentos​

​02.04.06.017-6​ ​RADIOGRAFIA PANORÂ MICA DE MEMBROS INFERIORES​

​CONSISTE​ ​NO​ ​EXAME​ ​DE​ ​RAIO​ ​X​ ​CUJA​​PRINCIPAL​​INDICAÇÃO​​É​ ​A​ ​INVESTIGAÇÃO​​DE​​DESVIOS​
​NOS​ ​JOELHOS​ ​(GENU​ ​VALGO​ ​E​ ​GENU​ ​VARO),​ ​E​ ​AINDA​ ​PARA​ ​INVESTIGAR​ ​ALTERAÇÕES​



​DEGENERATIVAS​ ​(ARTROSE),​ ​INFLAMATÓRIAS​ ​E​ ​INFECCIOSAS.​ ​ALGUNS​ ​TUMORES​ ​ÓSSEOS​
​TAMBÉM PODEM SER IDENTIFICADOS.​

​02.04.02.013-1​ ​RADIOGRAFIA PANORÂ MICA DE COLUNA TOTAL-TELESPONDILOGRAFIA​

​CONSISTE​​NA​​REALIZAÇÃO​​DE​​PROCEDIMENTO​​UTILIZANDO​​A​​TÉCNICA​​DE​​EXAME​​DE​​IMAGEM​
​COM​ ​RAIOS​ ​X​ ​EM​ ​UMA​ ​REGIÃO​ ​DO​ ​CORPO​ ​HUMANO.​ ​UM​​FEIXE​​HETEROGÊNEO​​DE​​RAIOS​​X​ ​É​
​PRODUZIDO​ ​POR​ ​UM​ ​GERADOR​ ​E​ ​PROJETADO​ ​SOBRE​ ​UM​ ​OBJETO.​ ​A​ ​DENSIDADE​ ​E​ ​A​
​COMPOSIÇÃO​​DE​​CADA​​ÁREA​​DETERMINA​​A​ ​QUANTIDADE​​DE​​RAIOS​​X​ ​ABSORVIDA.​​OS​​RAIOS​​X​
​QUE​ ​ATRAVESSAM​ ​SÃO​ ​CAPTURADOS​ ​ATRÁS​ ​DO​ ​OBJETO​ ​POR​ ​UM​ ​DETECTOR​ ​(SEJA​ ​FILME​
​FOTOGRÁFICO​ ​OU​ ​DETECTOR​ ​DIGITAL).​ ​PRODUZ-SE​ ​ENTÃO​ ​UMA​ ​REPRESENTAÇÃO​ ​EM​ ​DUAS​
​DIMENSÕES​ ​DE​ ​TODAS​ ​AS​ ​ESTRUTURAS​ ​SUPERPOSTAS.​ ​O​ ​FEIXE​ ​DE​ ​RAIOS​ ​X,​ ​TRANSMITIDO​
​ATRAVÉS​ ​DO​​PACIENTE,​ ​IMPRESSIONA​​O​​FILME​​RADIOGRÁFICO,​ ​O​ ​QUAL,​ ​UMA​​VEZ​​REVELADO,​
​PROPORCIONA​ ​UMA​ ​IMAGEM​ ​QUE​ ​PERMITE​ ​DISTINGUIR​ ​ESTRUTURAS​ ​E​ ​TECIDOS​ ​COM​
​PROPRIEDADES​ ​DIFERENCIADAS​ ​DE​ ​TODA​ ​A​ ​COLUNA​ ​VERTEBRAL​ ​DESDE​ ​A​ ​CERVICAL​ ​ATÉ​​O​
​COX.​

​TABELA DE PROCEDIMENTOS –​

​GRUPO 32​

​Código SIGTAP​ ​Procedimentos​

​02.11.07.003-3​ ​AUDIOMETRIA EM CAMPO LIVRE​

​CONSISTE NA REALIZAÇÃO DE AUDIOMETRIA EM CAMPO LIVRE COM PESQUISA DO GANHO​
​FUNCIONAL​

​02.11.07.004-1​ ​AUDIOMETRIA TONAL LIMIAR (VIA AEREA / OSSEA)​

​CONSISTE NA REALIZAÇÃO DE AUDIOMETRIA TONAL POR VIA AÉREA E POR VIA ÓSSEA.​

​02.11.07.021-1​ ​LOGOAUDIOMETRIA (LDV-IRF-LRF)​

​CONSISTE NA REALIZAÇÃO DE TESTES DE RECONHECIMENTO DE FALA QUE COMPREENDEM:​
​LIMIAR DE DETECÇÃO DE VOZ (LDV), ÍNDICE DE RECONHECIMENTO DE FALA (IRF), LIMIAR​
​DE RECONHECIMENTO DE FALA (LRF).​

​02.11.07.020-3​ ​IMITANCIOMETRIA​

​CONSISTE EM: TIMPANOMETRIA, COMPLACENCIA ESTATICA, MEDIDA DO REFLEXO​
​ESTAPEDIO E PESQUISA DO RECRUTAMENTO DE METZ.​

​TABELA DE PROCEDIMENTOS –​

​GRUPO 33​

​Código SIGTAP​ ​Procedimentos​

​02.05.02.022-4​

​ELASTOGRAFIA HEPÁTICA ULTRASSÔ NICA​

​MÉTODO​ ​DIAGNÓSTICO​ ​NÃO​ ​INVASIVO​ ​DE​ ​FIBROSE​ ​HEPÁTICA,​ ​REALIZADO​ ​POR​ ​MEIO​ ​DA​



​MEDIDA​ ​DA​ ​VELOCIDADE​ ​DE​ ​PROPAGAÇÃO​ ​DE​ ​ONDAS​ ​ULTRASSONOGRÁFICAS​ ​QUE​
​ATRAVESSAM​ ​O​ ​FÍGADO.​ ​UTILIZADO​ ​NAS​ ​SEGUINTES​ ​CONDIÇÕES:​ ​A.​ ​DIAGNÓSTICO​ ​DA​
​FIBROSE​ ​HEPÁTICA;​ ​B.​ ​ESTADIAMENTO​ ​DA​ ​FIBROSE​ ​HEPÁTICA;​ ​C.​ ​ACOMPANHAMENTO.​
​INDICADO PARA PESSOAS COM DIAGNÓSTICO DE HEPATITE VIRAL.​

​TABELA DE PROCEDIMENTOS –​

​GRUPO 34​

​Código SIGTAP​ ​Procedimentos​

​02.11.02.004-4​ ​MONITORAMENTO PELO SISTEMA HOLTER 24 HS (3 CANAIS)​

​CONSISTE​​NO​​EXAME​​QUE​​REGISTRA​​A​ ​ATIVIDADE​​ELÉTRICA​​DO​​CORAÇÃO​​E​​SUAS​​VARIAÇÕES​
​DURANTE​​AS​​24​​HORAS​​DO​​DIA​​POR​​MEIO​​DE​​UM​​MONITOR​​PORTÁTIL.​​SÃO​​USADOS​​DE​​TRÊS​​A​
​OITO​​ELETRODOS,​ ​CONFORME​​O​​MODELO​​DO​​APARELHO,​ ​ADERIDOS​​AO​​CORPO​​EM​​POSIÇÕES​
​DETERMINADAS​ ​PELO​ ​FABRICANTE​ ​DO​ ​APARELHO​ ​E​ ​SEGUINDO​ ​PROTOCOLOS​ ​QUE​ ​POSSAM​
​SER​​REPRODUZIDOS​​EM​​OUTROS​​SERVIÇOS​​PARA​​COMPARAÇÃO​​DOS​​RESULTADOS​​EM​​EXAMES​
​FUTUROS.​ ​ESTES​​ELETRODOS​​SÃO​​CONECTADOS​​POR​​FIOS​​A​ ​UM​​RECEPTOR​​O​​QUAL​​REGISTRA​
​A​ ​ATIVIDADE​ ​ELÉTRICA​ ​CARDÍACA​ ​DURANTE​ ​TODO​ ​O​ ​PERÍODO​ ​DE​ ​UM​​DIA​​INTEIRO​​E​ ​UMA​
​NOITE,​ ​EM​ ​QUE​ ​ESTÁ​ ​CONECTADO.​ ​OS​ ​PACIENTES​ ​SÃO​ ​SOLICITADOS​ ​A​ ​REGISTRAR​ ​SUAS​
​ATIVIDADES​​EM​​UM​​DIÁRIO​​FORNECIDO​​PELO​​SERVIÇO​​DE​​SAÚDE​​QUE​​INSTALA​​O​​APARELHO​​E​
​BUSCA​​COMPARAR​​AS​​ATIVIDADES​​DO​​PACIENTE​​COM​​SEUS​​SINTOMAS.​​QUANDO​​O​​APARELHO​
​É​ ​RETIRADO​​DO​​PACIENTE,​​OS​​DADOS​​CAPTADOS​​SÃO​​TRANSFERIDOS​​PARA​​UM​​COMPUTADOR,​
​PARA SEREM ANALISADOS POSTERIORMENTE PELO ESPECIALISTA.​

​02.11.02.005-2​ ​MONITORIZAÇÃO AMBULATORIAL DE PRESSÃO ARTERIAL (M.A.P.A)​

​CONSISTE​ ​NO​ ​EXAME​ ​QUE​ ​MEDE​ ​A​ ​PRESSÃO​ ​ARTERIAL​ ​A​ ​CADA​ ​20​ ​MINUTOS,​ ​DURANTE​​24​
​HORAS,​ ​PARA​ ​A​ ​OBTENÇÃO​ ​DO​ ​REGISTRO​ ​DA​ ​PRESSÃO​ ​ARTERIAL​ ​DURANTE​ ​A​ ​VIGÍLIA​ ​E​ ​O​
​SONO,​ ​COMO​ ​TAMBÉM​ ​DURANTE​ ​EVENTUAIS​ ​SINTOMAS​ ​COMO​ ​TONTURA,​ ​DOR​ ​NO​ ​PEITO​ ​E​
​DESMAIO.​ ​ALÉM​ ​DISSO,​ ​POSSIBILITA​ ​A​ ​AVALIAÇÃO​ ​DA​ ​EFICÁCIA​ ​DO​ ​TRATAMENTO​
​ANTI-HIPERTENSIVO.​ ​É​ ​FEITA​ ​A​ ​INSTALAÇÃO​ ​DO​ ​EQUIPAMENTO​ ​NO​ ​PACIENTE,​ ​QUE​
​PERMANECE​​COM​​ELE​​DURANTE​​24​​HORAS.​​O​​EQUIPAMENTO​​É​​COMPOSTO​​POR​​UM​​MONITOR​
​LEVE​​E​ ​PEQUENO,​ ​COLOCADO​​NA​​CINTURA,​​CONECTADO​​POR​​UM​​TUBO​​PLÁSTICO​​FINO​​A​​UMA​
​BRAÇADEIRA​ ​COLOCADA​ ​NO​ ​BRAÇO​ ​NÃO​ ​DOMINANTE,​ ​EXCETO​ ​SE​ ​HOUVER​ ​ALGUMA​
​CONTRAINDICAÇÃO.​ ​A​ ​CADA​​20​​MINUTOS​​O​​MONITOR​​INSUFLA​​A​ ​BRAÇADEIRA​​E​ ​REGISTRA​​A​
​PRESSÃO​ ​OBTIDA.​ ​APÓS​ ​AS​ ​24​ ​HORAS,​ ​O​ ​PACIENTE​ ​RETORNA​ ​AO​ ​LOCAL​ ​DO​ ​EXAME​ ​PARA​
​RETIRADA​​DO​​EQUIPAMENTO.​ ​O​ ​MONITOR​​É​ ​CONECTADO​​AO​​COMPUTADOR​​E​ ​UM​​SOFTWARE​
​ESPECIALMENTE​ ​CONSTRUÍDO​ ​PARA​ ​ESTA​ ​FUNÇÃO​ ​DESENHA​ ​UM​ ​GRÁFICO​ ​DAS​ ​PRESSÕES​
​REGISTRADAS​​NAS​​24H.​ ​O​ ​EXAME​​DEVE​​SER​​REALIZADO​​EM​​UM​​DIA​​REPRESENTATIVO​​DA​​SUA​
​ATIVIDADE​ ​DIÁRIA.​ ​ASSIM,​ ​É​ ​FUNDAMENTAL​ ​MANTER​ ​AS​ ​ATIVIDADES​ ​ROTINEIRAS.​ ​SERÁ​
​FORNECIDO​ ​AO​ ​PACIENTE​ ​UM​ ​IMPRESSO​ ​CHAMADO​ ​“DIÁRIO​ ​DE​​ATIVIDADES”​ ​ONDE​​DEVEM​
​SER​ ​ANOTADOS​ ​OS​ ​HORÁRIOS​ ​EM​ ​QUE​ ​DORMIU,​ ​ACORDOU,​ ​FEZ​​AS​​REFEIÇÕES,​ ​ASSIM​​COMO​
​EVENTUAIS​ ​SINTOMAS​​E​ ​ATIVIDADES​​OU​​EVENTOS​​IMPORTANTES.​ ​É​ ​INDICADO​​NA​​SUSPEITA​
​DE​ ​HIPERTENSÃO​ ​DO​ ​AVENTAL​ ​BRANCO,​ ​AVALIAÇÃO​ ​DA​ ​EFICÁCIA​ ​DO​ ​TRATAMENTO​ ​DA​
​HIPERTENSÃO​​NAS​​24​​HORAS,​​TANTO​​NO​​SONO​​QUANTO​​NA​​VIGÍLIA,​​AVALIAÇÃO​​DE​​SINTOMAS,​
​PRINCIPALMENTE OS RELACIONADOS À HIPOTENSÃO.​

​02.11.02.006-0​ ​TESTE ESFORÇO/TESTE ERGOMÉ TRICO​

​CONSISTE​​NO​​EXAME​​COMPLEMENTAR​​PARA​​DIAGNÓSTICO​​DE​​DOENÇAS​​CARDIOVASCULARES,​
​ALÉM​​DE​​SER​​ESSENCIAL​​PARA​​PESSOAS​​APARENTEMENTE​​SAUDÁVEIS​​COMO​​PREVENÇÃO,​​OU​
​PARA​​AQUELAS​​COM​​CANSAÇO​​EXCESSIVO​​OU​​DORES​​NO​​PEITO.​ ​TAMBÉM​​É​​INDICADO​​PARA​​A​



​INVESTIGAÇÃO​ ​DA​ ​CIRCULAÇÃO​ ​SANGUÍNEA​ ​CORONARIANA,​ ​PRINCIPALMENTE​ ​EM​ ​PESSOAS​
​QUE​ ​TENHAM​ ​HISTÓRICO​ ​FAMILIAR​ ​DE​ ​DOENÇAS​ ​CARDIOVASCULARES.​ ​SÃO​ ​COLOCADOS​ ​13​
​ELETRODOS​ ​NO​ ​PEITO​ ​DO​ ​PACIENTE​ ​PARA​ ​REGISTRO​ ​POR​ ​MEIO​ ​DE​ ​ELETROCARDIOGRAMA​
​(ECG)​​ANTES​​DA​​PROVA​​FÍSICA​​NA​​ESTEIRA​​OU​​BICICLETA​​ERGOMÉTRICA​​E​​INICIAR​​O​​EXAME​
​PARA​ ​QUE​ ​SEJA​ ​OBSERVADO​ ​O​​COMPORTAMENTO​​DA​​FREQUÊNCIA​​CARDÍACA​​E​ ​DA​​PRESSÃO​
​ARTERIAL​ ​DURANTE​​O​​ESTADO​​DE​​REPOUSO​​E​ ​ESFORÇO.​ ​O​ ​TESTE​​OFERECE​​DADOS​​SOBRE​​O​
​FUNCIONAMENTO​ ​CARDIOVASCULAR​ ​QUANDO​ ​O​ ​CORAÇÃO​ ​É​ ​SUBMETIDO​ ​A​ ​ESFORÇO​​FÍSICO​
​DE​​FORMA​​GRADUAL​​E​ ​CRESCENTE​​E​​AVALIA​​O​​DESEMPENHO​​E​​A​​CAPACIDADE​​DOS​​VASOS​​DO​
​CORAÇÃO​ ​AUMENTAREM​ ​O​ ​FLUXO​ ​SANGUÍNEO​ ​CONFORME​ ​A​ ​INTENSIDADE​ ​DO​ ​ESFORÇO,​
​AVALIAR​ ​A​ ​CAPACIDADE​ ​CARDIORRESPIRATÓRIA​ ​E​ ​VERIFICAR​ ​A​ ​EXISTÊNCIA​​DE​​ARRITMIAS,​
​ISQUEMIA​ ​MIOCÁRDICA​ ​E​ ​DOENÇA​ ​ARTERIAL​ ​CORONARIANA.​ ​DEVE​ ​SER​ ​LEVADO​​EM​​CONTA​
​IDADE​ ​E​ ​LIMITAÇÕES​ ​FÍSICAS​ ​DO​ ​PACIENTE.​ ​O​ ​PACIENTE​ ​É​ ​MONITORADO​ ​E​ ​O​ ​MOVIMENTO​
​COMEÇA​ ​LENTAMENTE​ ​E​ ​AOS​ ​POUCOS​ ​A​ ​VELOCIDADE​ ​AUMENTA.​ ​DEPOIS​ ​QUE​ ​O​ ​ESFORÇO​
​MÁXIMO​ ​FOR​ ​ALCANÇADO,​ ​O​ ​MOVIMENTO​ ​É​ ​PROGRESSIVAMENTE​ ​DESACELERADO​ ​PARA​ ​A​
​FASE​ ​DE​ ​DESAQUECIMENTO.​ ​O​ ​EXAME​ ​DEVE​ ​SER​ ​INTERROMPIDO​ ​CASO​ ​O​ ​PACIENTE​
​APRESENTE​ ​GRANDE​ ​CANSAÇO​ ​OU​ ​EXAUSTÃO​ ​OU​ ​A​ ​PRESSÃO​ ​ELEVAR​ ​OU​ ​BAIXAR​
​ABRUPTAMENTE,​ ​ASSIM​ ​COMO​ ​ALTERAÇÕES​ ​NO​ ​RITMO​ ​CARDÍACO​ ​E​ ​ANORMALIDADES​
​CARDIOVASCULARES.​ ​O​ ​TESTE​ ​É​ ​CONTRAINDICADO​ ​PARA​ ​PACIENTES​ ​COM​ ​PERICARDITES​ ​E​
​MIOCARDITES AGUDAS, EMBOLIA PULMONAR, ARRITMIAS​
​NÃO CONTROLADAS, ESTENOSE AÓRTICA GRAVE, LIMITAÇÕES FÍSICAS E GESTANTES.​

​TABELA DE PROCEDIMENTOS –  GRUPO 35​

​Código SIGTAP​ ​Procedimentos​

​02.05.01.004-0​ ​ECODOPPLER DE PENIS (NAO INCLUI MEDICAÇAO)​

​É​ ​O​ ​MÉTODO​ ​MAIS​ ​INTEGRADO​ ​E​ ​PRECISO​ ​NO​ ​DIAGNÓSTICO​ ​DE​ ​DIVERSAS​ ​PATOLOGIAS​
​VASCULARES.​ ​PODE​​SER​​FEITO​​NAS​​PERNAS,​​BRAÇOS,​​PESCOÇO,​​ABDÔMEN,​​VASOS​​UMBILICAIS​
​E​ ​PLACENTA​​DURANTE​​A​​GESTAÇÃO.​​ANALISA​​AS​​CARACTERÍSTICAS​​DO​​FLUXO​​SANGUÍNEO​​EM​
​ARTÉRIAS​ ​E​ ​VEIAS​ ​NO​ ​DIAGNÓSTICO​ ​DE​ ​DOENÇAS​ ​VASCULARES​​PERIFÉRICAS​​E​ ​DE​​ÓRGÃOS​
​ABDOMINAIS.​ ​DISPONIBILIZA​​INFORMAÇÕES​​SOBRE​​A​​VELOCIDADE​​DE​​DETERMINADO​​FLUXO,​
​E​ ​MOSTRA​​A​ ​DIREÇÃO​​E​ ​A​ ​MAGNITUDE​​DESSA​​VELOCIDADE.​ ​PERMITE​​MAPEAR​​EM​​CORES​​OS​
​VASOS​ ​SANGUÍNEOS​ ​DE​ ​UMA​ ​REGIÃO​ ​ANATÔMICA​ ​E​ ​TORNA​ ​POSSÍVEL​​A​ ​IDENTIFICAÇÃO​​DE​
​DIMINUTOS​​VASOS​​QUE​​NÃO​​SERIAM​​VISUALIZADOS​​PELA​​ESCALA​​DE​​CINZA.​ ​A​​CODIFICAÇÃO​
​DA​​FREQUÊNCIA​​MÉDIA​​DO​​FLUXO​​É​ ​TRADUZIDA​​EM​​DUAS​​CORES​​DOMINANTES​​(VERMELHO​
​PARA​​AS​​CORRENTES​​QUE​​SE​​APROXIMAM​​DA​​SONDA​​E​​AZUL​​PARA​​AS​​QUE​​SE​​AFASTAM),​​E​​AS​
​TONALIDADES​ ​DIFERENTES​ ​REPRESENTAM​ ​VELOCIDADES​ ​DIFERENTES.​ ​VARIAÇÃO​ ​NAS​
​VELOCIDADES,​ ​AS​ ​QUAIS​ ​PODEM​ ​SER​ ​VISTAS​ ​EM​ ​ÁREAS​ ​DE​ ​TURBULÊNCIA,​ ​PODE​ ​SER​
​REPRESENTADA​ ​POR​ ​CORES​ ​MAIS​ ​CLARAS​ ​(AMARELO​ ​E​ ​VERDE),​ ​E​ ​QUANTO​ ​MAIOR​ ​A​
​VELOCIDADE,​ ​MAIS​ ​CLARA​ ​É​ ​A​ ​TONALIDADE​ ​DA​ ​COR.​ ​O​ ​MAPEAMENTO​ ​DE​ ​FLUXO​ ​A​ ​CORES​
​ANALISA​ ​O​ ​FLUXO​ ​SANGUÍNEO​ ​EM​ ​DUAS​ ​DIMENSÕES​ ​E​ ​AS​ ​CORES​ ​DETERMINAM​ ​A​ ​SUA​
​DIREÇÃO​ ​DENTRO​ ​DAS​ ​VEIAS​ ​E​ ​ARTÉRIAS.​ ​PERMITE​ ​A​ ​INVESTIGAÇÃO​ ​DETALHADA​ ​E​ ​NÃO​
​INVASIVA​ ​DA​ ​HEMODINÂMICA​ ​CORPORAL,​ ​QUANTITATIVA​ ​E​ ​QUALITATIVAMENTE​​DO​​PONTO​
​DE​ ​VISTA​ ​MORFOLÓGICO​ ​(ÓRGÃO​ ​E​ ​SUAS​ ​PARTES)​ ​E​ ​FUNCIONAL.​ ​PODE​ ​SER​ ​FEITO​ ​EM​
​MULHERES​​GRÁVIDAS​​SEM​​NENHUM​​PREJUÍZO​​AO​​FETO,​ ​E​ ​NÃO​​UTILIZA​​IRRADIAÇÕES.​ ​PARA​
​EFEITO​ ​DE​ ​REGISTRO​ ​NO​ ​SISTEMA​ ​DE​ ​INFORMAÇÃO​ ​HOSPITALAR,​ ​O​ ​PROCEDIMENTO​​PODE​
​TER​​A​​QUANTIDADE​​MÁXIMA​​DE​​5​​PROCEDIMENTOS​​REALIZADOS​​EM​​UMA​​AIH.​​NO​​CASO​​DE​​O​
​PACIENTE​​NECESSITAR​​DE​​REALIZAR​​MAIS​​DE​​5​​PROCEDIMENTOS​​NA​​MESMA​​INTERNAÇÃO,​​O​
​GESTOR​​PODE​​AUTORIZAR​​O​​REGISTRO​​DE​​MAIS​​DE​​5​​PROCEDIMENTOS.​​NO​​CASO​​DO​​SISTEMA​
​DE​​INFORMAÇÃO​​AMBULATORIAL​​PODE​​INFORMAR​​NO​​BPA/I​​ATÉ​​5​​PROCEDIMENTOS​​PARA​​O​
​MESMO​ ​PACIENTE​ ​NA​ ​MESMA​ ​COMPETÊNCIA.​ ​ESTAS​ ​QUANTIDADES​ ​DE​ ​PROCEDIMENTO​



​REALIZADO, INDEPENDEM DA QUANTIDADE DE VASOS ESTUDADOS​​.​

​TABELA DE PROCEDIMENTOS –​

​GRUPO 36​

​Código SIGTAP​ ​Procedimentos​

​02.04.06.003-6​ ​ESCANOMETRIA​

​CONSISTE NO EXAME ROTINEIRO UTILIZADO PARA DIAGNÓSTICO DA DIFERENÇA ENTRE OS​
​MEMBROS INFERIORES E SEU RESPECTIVO TRATAMENTO. O EXAME FUNCIONA COMO UM​
​RAIO-X COMUM, ACOMPANHADO DE UMA RÉGUA ESCANOGRAMA PARA MEDIR OS OSSOS E​
​IDENTIFICAR SE HÁ OU NÃO SIMETRIA ENTRE ELES. SE HOUVER, É PRECISO TOMAR ALGUMAS​
​MEDIDAS PARA COMPENSAR O DESNÍVEL ENTRE OS MEMBROS, NORMALMENTE INFERIORES,​
​COMO PALMILHAS DE COMPENSAÇÃO E PRÓTESES.​

​TABELA DE PROCEDIMENTOS –​

​GRUPO 37​

​Código SIGTAP​ ​Procedimentos​

​02.11.08.005-5​ ​ESPIROMETRIA OU PROVA DE FUNCAO PULMONAR COMPLETA COM BRONCODILATADOR​

​CONSISTE​ ​NA​ ​PROVA​ ​DA​ ​FUNÇÃO​ ​PULMONAR​ ​QUE​ ​PERMITE​ ​O​ ​DIAGNÓSTICO​ ​E​ ​A​
​QUANTIFICAÇÃO​ ​DOS​ ​DISTÚRBIOS​ ​VENTILATÓRIOS,​ ​AVALIANDO​ ​SE​ ​A​ ​QUANTIDADE​ ​DE​ ​AR​
​INSPIRADO​​É​ ​SUFICIENTE​​PARA​​O​​INDIVÍDUO​​OU​​SE​​HÁ​​ALGUMA​​OBSTRUÇÃO​​À​​PASSAGEM​​DO​
​AR,​ ​COMO​​A​​PRESENÇA​​DE​​UM​​CORPO​​ESTRANHO,​​DIMINUIÇÃO​​DO​​TAMANHO​​DOS​​BRÔNQUIOS​
​POR​ ​REAÇÃO​ ​ALÉRGICA​ ​COMO​​OCORRE​​NO​​CASO​​DA​​ASMA,​ ​OU​​POR​​SECREÇÕES​​NO​​LOCAL.​ ​O​
​INDIVÍDUO​ ​SOPRA​ ​O​ ​AR​ ​PARA​ ​DENTRO​ ​DO​ ​ESPIRÔMETRO​ ​COM​ ​A​ ​MAIOR​ ​FORÇA​ ​POSSÍVEL.​
​APÓS​ ​USA​ ​UM​ ​MEDICAMENTO​ ​BRONCODILATADOR​ ​E​ ​REALIZA​ ​NOVAMENTE​ ​O​ ​SOPRO​ ​NO​
​APARELHO,​ ​E​ ​UM​ ​COMPUTADOR​ ​REGISTRA​​TODOS​​OS​​DADOS​​OBTIDOS​​PARA​​ANÁLISE​​SE​​HÁ​
​AUMENTO DA QUANTIDADE DE AR INSPIRADO APÓS O USO DO MEDICAMENTO.​

​TABELA DE PROCEDIMENTOS –​

​GRUPO 38​

​Código SIGTAP​ ​Procedimentos​

​02.11.04.002-9​
​02.01.01.066-6​

​COLPOSCOPIA COM BIÓ PSIA​



​COLPOSCOPIA​
​CONSISTE​​NO​​PROCEDIMENTO​​DESTINADO​​À​​ANÁLISE​​DO​​COLO​​DO​​ÚTERO​​E​​DOS​​TECIDOS​​DA​
​VAGINA​​E​ ​DA​​VULVA,​ ​ALÉM​​DE​​AVALIAR​​A​ ​REGIÃO​​ANAL​​E​ ​PERIANAL.​ ​O​ ​EXAME​​É​​REALIZADO​
​UTILIZANDO-SE​ ​O​ ​COLPOSCÓPIO​ ​QUE​ ​POR​ ​MEIO​ ​DE​ ​LENTES​ ​DE​ ​AUMENTO​ ​VISA​
​DIAGNÓSTICAR​ ​LESÕES​ ​BENINGNAS,​ ​PRÉ-MALIGNAS​ ​OU​ ​MALIGNAS,​ ​ASSIM​ ​COMO​ ​DOENÇAS​
​SEXUALMENTE​ ​TRANSMISSIVÉIS,​ ​ESPECIALMENTE​ ​O​ ​VÍRUS​ ​HPV.​ ​FAZ​ ​PARTE​ ​DO​ ​EXAME​
​APLICAR​ ​ÁCIDO​ ​ACÉTICO​ ​NO​ ​COLO​ ​DO​ ​UTERO,​ ​O​ ​QUE​ ​POSSIBILITA​ ​O​ ​APARECIMENTO​ ​DE​
​LESÕES​ ​QUE​ ​INICIALMENTE​ ​NÃO​ ​ERAM​ ​EVIDENTES,​ ​ALÉM​ ​DE​ ​LUGOL​ ​PARA​ ​COMPLETAR​ ​A​
​CARACTERIZAÇÃO​​DE​​LESÕES​​VISUALIZADAS​​(TESTE​​DE​​SCHILLER)​​NO​​MESMO​​MOMENTO​​DE​
​PODER​​SER​​COLHIDA​​SECREÇÃO​​PARA​​O​​EXAME​​PAPANICOLAU,​ ​OU​​AINDA​​REALIZAR​​BIÓPSIA​
​DOS​​TECIDOS,​ ​SE​​HOUVR​​LESOES.​ ​A​ ​COLETA​​DE​​SECREÇÃO​​E​​A​​BIOSPIA​​NÃO​​ESTÃO​​INCLUIDAS​
​NESTE PROCEDIMENTO.​

​BIÓPSIA​

​CONSISTE​ ​NA​ ​RETIRADA​ ​DE​ ​FRAGMENTO(S)​ ​DE​ ​ÁREA​ ​ALTERADA​ ​DO​ ​COLO​ ​DO​ ​ÚTERO,​ ​AO​
​EXAME​​CLÍNICO,​​COM​​OU​​SEM​​COLPOSCOPIA,​​PARA​​EXAME​​HISTOPATOLÓGICO.​​O​​DIAGNÓSTICO​
​DE​ ​DISPLASIA​ ​LEVE,​ ​QUANDO​ ​PERSISTENTE,​ ​INDICA​ ​A​ ​BIÓPSIA,​ ​DE​ ​ACORDO​ ​COM​ ​A​
​PUBLICAÇÃO​ ​NOMENCLATURA​ ​BRASILEIRA​ ​PARA​ ​LAUDOS​ ​CERVICAIS​ ​E​ ​CONDUTAS​
​PRECONIZADAS​ ​(2006).​ ​O​ ​RESULTADO​ ​DO​ ​EXAME​ ​PATOLÓGICO​ ​PODE,​ ​EM​ ​UMA​​MINORIA​​DE​
​CASOS, NÃO SER DE MALIGNIDADE.​

​GRUPO 39​

​Código SIGTAP​ ​Procedimentos​

​.............................​

​APLICAÇÃO – BLOQUEIO FENÓLICO OU COM TOXINA BOTULÍNICA “A” , DE PONTOS MOTORES ,​
​NÃO INCLUSO A MEDICAÇÃO (​​POR PONTO DE APLICAÇÃO​​)​

​Criciú ma, julho/2026.​
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