25/05/2024, 11:51 PORTARIA N 237, DE 8 DE MARCO DE 2023 - PORTARIA N 237, DE 8 DE MARGO DE 2023 - DOU - Imprensa Nacional

htbne s Hanans

DIARIO OFICIAL DA UNIAO
Publicade em: 09/03/2023 | Edigdo: 47 | Secdo: 1 | Pagina: 128

Orgéac: Ministério da Saude/Secretaria de Atenciio Especializada a Saude Q\}\ L)r_/
(%
PORTARIA N° 237, DE 8 DE MARCO DE 2023

Define, na Tabela de Procedimentos, Medicamentos, Orteses,
Proteses e Materiais Especiais do Sistema Unico de Saude -
SUS, o rol de procedimentos cirurgicos para o Programa
Nacional de Reducdo das Filas de Cirurgias Eletivas, Exames
Complementares e Consultas Especializadas.

O Secretario de Atengao Especializada a Saude, no uso de suas atribuicoes, e considerando a
Portaria GM/MS n° 90, de 03 de fevereiro de 2023, que institui o Programa Nacional de Reducao das Filas
de Cirurgias Eletivas, Exames Complementares e Consultas Especializadas, resolve:

Art. 1° Fica incluido, na Tabela de Procedimentos, Medicamentos, Orteses, Proteses e Materiais
Especiais do Sistema Unico de Saude - SUS, o atributo complementar *051-Programa Nacional de
Reduc¢ao das Filas de Procedimentos Eletivos”.

Art. 2° Fica incluido o atributo complementar "051-Programa Nacional de Redugéo das Filas de
Procedimentos Eletivos" hos procedimentos cirurgicos constantes do Anexo a esta Portaria.

Art. 3° A complementacao federal de até 100% do valor da Tabela de Procedimentos do SUS,
conforme o art. 9° da Portaria GM/MS n°® 90/2023, devera ser registrada na Ficha de Programagao Fisico
Orcamentaria (FPO) pelo gestor.

§ 1° A complementacao federal de até 100% incidira sempre no valor de Tabela SUS do
procedimento principal que tenha o atributo complementar 051-Programa Nacional de Redugao das Filas
de Procedimentos Eletivos, conforme percentual definido na FPO pelo gestor. ou seja, ndo incidira no valor
global da Autorizagao de Internagdo Hospitalar (AlH) ou da Autorizagdo de Procedimento Ambulatorial
(APAC).

§ 2° O complemento federal definido na FPO sera aplicado para todos os estabelecimentos sob
gestao da Secretaria Municipal de Saude (SMS), da Secretaria Estadual de Saude (SES} ou da Secretaria de
Saude do Distrito Federal.

§ 3° A regra do § 1° aplica-se inclusive para os procedimentos principais registrados no campo
de "procedimentos realizados' em AlH emitida com um dos seguintes procedimentos '04.15.02.001-8 -
PROCEDIMENTOS SEQUENCIAIS DE CIRURGIA PLASTICA REPARADORA POS - CIRURGIA BARIATRICA'
'04.15.02.003-4 - OUTROS PROCEDIMENTOS COM CIRURGIAS SEQUENCIAIS" "04.15.02.004-2 -
PROCEDIMENTOS SEQUENCIAIS EM ANOMALIA CRANIO E BUCOMAXILOFACIAL' "04.15.02.005-0 -
PROCEDIMENTOS SEQUENCIAIS EM ONCOLOGIA', "04.15.02.006-9 - PROCEDIMENTOS SEQUENCIAIS EM
ORTOPEDIA" ou "041502.007-7 - PROCEDIMENTOS SEQUENCIAIS EM NEUROCIRURGIA', ou
"04.15.02.008-5 - PROCEDIMENTOS SEQUENCIAIS EM REDESIGNACAO SEXUAL" e '04.15.01001-2 -
TRATAMENTO C/ CIRURGIAS MULTIPLAS"

Art. 4° Cabe a Coordenacio-Geral de Gestdo de Sistemas de Informagdo em Saude, do
Departamento de Regulagao Assistencial e Controle, da Secretaria de Atengao Especializada a Saude, do
Ministério da Saude (CGSI/DRAC/SAES/MS) a adogdo das providéncias necessarias para adequar o
Sistema de Gerenciamento da Tabela de Procedimentos do SUS/SIGTAP; o Repositério de Terminologias
em Sauide/RTS; o Sistema de Informagdes Ambulatoriais (SIA) e o Sistema de Informagoes Hospitalares
(SIH), conforme previsto nesta Portaria.

Art. 5° Esta Portaria entra em vigor na data de sua publicagdo, com efeitos operacionais a partir
da competéncia margo de 2023.

HELVECIO MIRANDA MAGALHAES JUNIOR

in e helanhuahlidnol inneiaria.n 297 .de R damaren da NI AGATTER T

1128



25/05/2024, 11:51 PORTARIA N 237, DE 8 DE MARGO DE 2023 - PORTARIA N 237, DE 8 DE MARGO DE 2023 - DOU - imprensa Nacional

ANEXO PROCEDIMENTOS CIRURGICOS SELECIONADOS

|04.01.02.001-

b ENXERTO COMPOSTO QM b
| ‘ ' - - i o
40102002 ENYERTO DERMO-EPIDERMICO |

04.01.02.003- 7 ENXERTO LIVRE DE PELE TOTAL
104.01.02.004-

¥ 'EXCISAO E ENXERTO DE PELE (HEMANGIOMA, NEVUS OU TUMOR)

334-01-02-005' EXCISAO E SUTURA DE LESAO NA PELE C/ PLASTICA EM Z OU ROTAc;Ao DE RETALHO |
04.0102.006-1 EXERESE DE CISTO BRANQUIAL
.84'01'02'007' EXERESE DE CISTO DERMOIDE

34'01-02'008' 'EXERESE DE CISTO SACRO-COCCIGEO

724-01-02-009‘ 'EXERESE DE CISTO TIREOGLOSSO

;84-0102'010“ EXTIRPAGAOE SUPRESSAO DE LESAO DE PELE E DE TECIDO CELULAR SUBCUTANEO |

04.0102.011-8  HOMOENXERTIA (ATO CIRURGICO PRE E POS- OPERATORIO) |
_ 040102014-2 TRATAMENTO CIRURGICO DE HIPERCERATOSE PLANTAR (C/ CORREGAO PLASTICA) |

04.0102015-0 TRATAMENTO CIRURGICO DO SINUS PRE-AURICULAR

104.0L02.016-9  TRATAMENTO EM ESTAGIOS SUBSEQUENTES DE ENXERTIA

04,02.01.001-9 | EXTIRPAGAO DE BOCIO INTRATORACICO POR VIA TRANSESTERNAL

040201002-  pARATIREOIDECTOMIA
040201003~ | TIREOIDECTOMIA PARCIAL
040201004 T|REQIDECTOMIA TOTAL

04.02.01.005-1 TIREOIDECTOMIA TOTAL COM ESVAZIAMENTO GANGLIONAR

040202001~ 15| )pPRARRENALECTOMIA BILATERAL
040202002- | 5 PRARRENALECTOMIA UNILATERAL

04.03.01.001-2 CRANIOPLASTIA
104.03.01.004-7 CRANIOTOMIA PARA RETIRADA DE CISTO / ABSCESSO / GRANULOMA ENCEFAL[CO 7
1 04.03.01.005- CRANIOTOMiA PARA RETIRADA DE CISTO / ABSCESSO / GRANULOMA ENCEFALICO

5 (COM TECNICA COMPLEMENTAR)

| g4~03-01-006‘ | CRANIOTOMIA PARA RETIRADA DE CORPO ESTRANHO INTRACRANIANO

P Eg@%‘f’gﬁ@ﬁ# PARA RETIRADA DE CORPO ESTRANHO INTRACRANIANO (COM TECNICA
0403.01008-  pERIVAGAO RAQUE-PERITONEAL

fg4'°3-°1-°°9“  DERIVACAO VENTRICULAR EXTERNAR-SUBGALEAL EXTERNA

704.03.(_)1.0'10-1 | DERIVAGAO VENTRICULAR PARA PERITONEO / ATRIO / PLEURA / RAQUE _
'04,03.01011-0  DESCOMPRESSAO DE ORBITA POR DOENGA OU TRAUMA | P |
04.03.01.012-8 MICROCIRURGIA CEREBRAL ENDOSCOPICA

104.03.01.013-6 MICROCIRURGIA DA SIRINGOMIELIA

04,03.01014-4 RECONSTRUGAO CRANIANA / CRANIO-FACIAL

‘04}_.03.01.015-2 RESSECCAO DE MUCOCELE FRONTAL

RETIRADA DE DERIVAGAO VENTRICULAR PARA PERITONEO / ATRIO £ PLEURA /
RAQUE

04,03.01017-9 | RETIRADA DE PLACA DE CRANIOPLASTIA |
04.03.01018-7  REVISAO DE DERIVACAO VENTRICULAR PARA PERITONEO / ATRIO / PLEURA / RAQUE

104.03.01.016-0 |

84'03'01'020' TRATAMENTO CIRURGICO DE CRANIOSSINOSTOSE COM SUTURA UNICA
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04.03.01021-7
10403010225

10403010233
104.03.01.024-1

|04.03.01.025-
0

04,03.01.032-2
104.03.01.033-
0

104.03.01.035-7

104.03.01.036-5

104.03.01.039-
| 0

04.03.02.001- .
8

04.03.02.002-
|6

940302003~ | MICROCIRURGIA DE PLEXO BRAQUIAL COM EXPLORAGAO E NEUROLISE

4
104.03.02.004-
2

0]

04.03.02.006-
9

040302007~ NEUROLISE NAO FUNCIONAL DE NERVOS PERIFERICOS

\7

04.03.02.008-
5

04.03.02.009-
3

04.03.02.010-7
04.03.02.011-5

04.03.02.012-3

04.03.02.013-1

1 04.03.03.001-
3

04.03.03.002-
1

;04.03.05.003—
0

04.03.03.004-
8

104.03.03.005-
6

04.03.03.006-
04.03.03.008-
0

1 04.03.03.009-
9

04.03.03.010-
>

04.03.03.011-0

04.03.03.012-
{9

10403030137 |
104.03.03.014-5
|04.03.03.015-3

| TRATAMENTO CIRURGICO DE FISTULA LIQUORICA RAQUIDIANA ol
' TRATAMENTO CIRURGICO DE OSTEOMIELITE DO CRANIO -

' MICROCIRURGIA PARA BIOPSIA DE MEDULA ESPINHAL OU RAIZES -

PORTARIAN® 237, DE § DE MARGO DE 2023 - PORTARIAN® 237, DE 8 DE MARGO DE 2023 - DOU - - Imprensa Nacional
TRATAMENTO CIRURGICO DE CRAN[OSS!NOSTOSE COMPLEXA
TRATAMENTO CIRURGICO DE DISRAFISMO ABERTO
TRATAMENTO CIRURGICO DE DISRAFISMO OCULTO

TRATAMENTO CIRURGICO DE FISTULA LIQUORICA CRANIANA

TRATAMENTO CIRURGICO DE PLATIBASIA E MALFORMAC}AO DE ARNOLD CHIARI

TREPANAGAO CRANIANA PARA PUNGAO OU BIOPSIA (COM TECNICA COMPLEMENTAR) "
TREPANACAO CRANIANA PARA PUNGAO OU BIOPSIA

DRENAGEM LIOUORICA LOMBAR EXTERNA 5
ENXERTO MICROCIRURGICO DE NERVO PERIFERICO (2 OU MAIS NERVOS)

ENXERTO MICROCIRURGICO DE NERVO PERIFERICO (UNICO NERVO)

'MICROCIRURGIA DE PLEXO BRAQUIAL COM MICROENXERTIA
104.03.02.005- |

MICRONEUROLISE DE NERVO PERIFERICO

MICRONEURORRAFIA

NEURORRAFIA

NEUROTOMIA SELETIVA DE TRIGEMEO E OUTROS NERVOS CRANIANOS

TRANSPOSICAO DO NERVO CUBITAL

TRATAMENTO CIRURGICO DE NEUROPATIA COMPRESSIVA COM OU SEM
MICROCIRURGIA

TRATAMENTO CIRURGICO DE SINDROME COMPRESSIVA EM TUNEL OSTEO-FIBROSO
AO NIVEL DO CARPO

 TRATAMENTO MICROCIRURGICO DE TUMOR DE NERVO PERIFERICO / NEUROMA

CRANIOTOMIA PARA BIOPSIA ENCEFALICA

CRANIOTOMIA PARA BIOPSIA ENCEFALICA (COM TECNICA COMPLEMENTAR)

-CRANIOTOM!A PARA RETIRADA DE TUMOR CEREBRAL INCLUSIVO DA FOSSA

POSTERIOR

CRANIOTOMIA PARA RETIRADA DE TUMOR INTRACRANIANO

CRANIECTOMIA POR TUMOR OSSEO

HIPOFISECTOMIA TRANSESFENOIDAL POR TECNICA COMPLEMENTAR

MICROCIRURGIA DE TUMOR INTRADURAL E EXTRAMEDULAR
MICROCIRURGIA DE TUMOR MEDULAR COM TECNICA COMPLEMENTAR

MICROCIRURGIA DE TUMOR MEDULAR

MICROCIRURGIA PARA TUMOR DA BASE DO CRANIO

‘ 'MICROCIRURGIA PARA TUMOR DE ORBITA

M[CROCIRURGIA PARATUMOR INTRACRANIANO
'MICROCIRURGIA PARA TUMOR INTRACRANIANO (COM TECNICA COMPLEMENTAR)

nsrin s hrlanbsahidaollnartaian 977 Aa 8.da marea.da INITARRTTERAT7 2R



25/05/2024, 11: 51

04.03.04.001-
04,03.04.002-
7

‘7?4.03.04.0'65-

|04.03.04.006-
0

04.03.04.007-~
04.03.04.008-
04.03.04.009-

104.03.04.010-
8

04.03.04.011-6

04 03.04.012-4

04.03.05.003—
0

04.03.05.004- |
9

04.03.05.005-
7

104.03.05.006- |
|5

04.03.05.007-
3

104.03.05.009- | p176TOMIA PERCUTANEA COM BALAO

0
04.03.05.010-
,

104.03.05.011-1
04.03.05.012-
0

04.03.05.013-8
|04.03.05.014-6
04.03.05.015-4

04.03.05.016-2
104.03.06.001-
0

; 04.03.06.002-
18

| 04.03.06.003-
6

|04.03.06.004-
4

| 04.03.06.005-
2

04.03.06.006-
0

04.03.06.007-
9

04.03.07.004-
]

04.03,07.005-
8

04.03.07.008-
2
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'CORDOTOMIA / MIELOTOMIA POR RADIOFREQUENCIA

' MICROCIRURGIA COM RIZOTOMIA A CEU ABERTO

:SIMPATECTOMIA TORACICA A CEU ABERTO

PORTARIA N* 237, DE 8 DE MARGO DE 2023 - PORTARIA N* 237 DE 5 DE MARGO DE 2023 DOU Imnrensa Nacmna!

ANASTOMOSE VASCULAR EXTRA / INTRACRANIANA
DESCOMPRESSAO NEUROVASCULAR DE NERVOS CRANIANOS
MICROCIRURGIA PARA MALFORMACAQO ARTERIO—VENOSA CEREBRAL 0 W %

MICROCIRURGIA PARA MALFORMACAQ ARTERFO VENOSA CEREBRAL PROFUNDA v

MICROCIRURGIA VASCULAR INTRACRANIANA (COM TECNICA COMPLEMENTAR)

| TRATAMENTO CIRURGICO DE FiSTULA CAROTIDEO-CAVERNOSA

;45I%RMOCIRURGIA PARA ANEURISMA DA CIRCULACAO CEREBRAL ANTERIOR MAIOR OUE |

gbCR{)SCICRhEIJRGIA PARA ANEURISMA DA CIRCULACAO CEREBRAL POSTERIOR MAIOR
E

M'CER;IO5C(I_‘,RURGIA P/ARA ANEURISMA DA CIRCULAGCAO CEREBRAL ANTERIOR MENOR
Qu M

gllJCERIOCERl\l&JRGlA PARA ANEURISMA DA CIRCULAGAQ CEREBRAL POSTERIOR MENOR
9

'BLOQUEIOS PROLONGADOS DE SISTEMA NERVOSO PERIFERICO 7 CENTRAL COM
| BOMBA DE INFUSAO

IMPLANTE INTRATECAL DE BOMBA DE INFUSAO DE FARMACOS

MICROCIRURGIA COM CORDOTOMIA / MIELOTOMIA A CEU ABERTO

'RIZOTOMIA / NEUROTOMIA PERCUTANEA POR RADIOFREQUENCIA

SIMPATECTOMIA LOMBAR A CEU ABERTO
SIMPATECTOMIA LOMBAR VIDEOCIRURGICA

SIMPATECTOMIA TORACICA VIDEOCIRURGICA -
TRATAMENTO DE LESAO DO SISTEMA NEUROVEGETATIVO POR AGENTES QUIMICOS

TRATAMENTO ABLATIVO POR ESTEREOTAXIA EM ESTRUTURA PROFUNDA DE SNC
PARA TRATATAMENTO DE MOVIMENTOS ANORMAIS OU CONTROLE DA DOR

EXPLORACAO DIAGNOSTICA CIRURGICA PARA IMPLANTACAO BILATERAL DE

 ELETRODOS SUBDURAIS (INCLUI VIDEO-ELETROENCEFALOGRAMA)

EXPLORAGAO DIAGNOSTICA CIRURGICA PARA IMPLANTAGAO UNILATERAL DE
ELETRODOS SUBDURAIS (INCLUI VIDEO-ELETROENCEFALOGRAMA)

MICROCIRURGIA PARA LESIONECTOMIA COM MONITORAMENTO INTRAOPERATORIO

'MICROCIRURGIA PARA LESIONECTOMIA SEM MONITORAMENTO INTRA-OPERATORIO

| MICROCIRURGIA PARA LOBECTOMIA TEMPORAL / AMIGDALO-HIPOCAMPECTOMIA

SELETIVA
MICROCIRURGlA PARA RESSECCAO MULTILOBAR £ HEMISFERECTOMlA 7

 CALOSOTOMIA

MICROCIRURGIA PARA RESSECCAO UNILOBAR EXTRATEMPORAL COM
MONITORAMENTO INTRAOPERATORIO

EMBOLIZACAO DE ANEURISMA CEREBRAL MAIOR QUE 1.5 CM COM COLO ESTREITO
EMBOLIZACAO DE ANEURISMA CEREBRAL MAIOR QUE 1,5 CM COM COLO LARGO

EMBOLIZAGAO DE FiISTULA ARTERIO-VENOSA DA CABECA E PESCOGO
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| 84.(53.07.009~

104.03.07.011-2

|04.03.07.014-7
04.03.07.015-5
104.03.07.016-3

04.03.08.001-
0

|04.03.08.002-
9

04.03.08.003-
104.03.08.004-
5

04.03.08.005-
3

04.03.08.006-
1

|04.03.08.007-

I O - - .
04.03.08.008-
8
04.03.08.009-
6
04.03.08.010-
0]

104.04.01.001-6

104.04.01.002-
4

04.64.01.003—
2

04.04.01.008-
3

04.04.01.010-5
104.04.01011-3
04.04.01012-1
04.04.01.013-0
0404,01.014-8
04.04.01016-4
04.04.01017-2
04.04.01.018-0
04.04.01019-9

04.04.01.020-
2

04.0401021-0

104.03.07.010-4 |

PORTARIA N 237, DE 8 DE MARGO DE 2023 - PORTARIA

' EMBOLIZAGAO DE FISTULA CAROTIDO-CAVERNOSA DIRETAS

EMBOLIZACAO DE MALFORMAGCAQ ARTERIO-VENOSA DURAL COMPLEXA DO SISTEMA
NERVOSO CENTRAL

EMBOLIZAGAO DE MALFORMAGAO ARTERIO-VENOSA DURAL SIMPLES DO SISTEMA

104.03.07.012-0 EMBOLIZACAO DE MALFORMAGAO ARTERIO-VENOSA INTRAPARENQUIMATOSA DO

SISTEMA NERVOSO CENTRAL

EMBOLIZACAO DE TUMOR INTRA-CRANIANO OU DA CABEGA E PESCOCO
TRATAMENTO DE ANEURISMA GIGANTE POR OCLUSAO DO VASO PORTADOR
|EMBOLIZAGAO DE ANEURISMA CEREBRAL MENOR QUE 15 CM COM COLO ESTREITO

[EMBOLIZACAO DE ANEURISMA CEREBRAL MENOR DO QUE 15 CM COM COLO LARGO
IMPLANTE DE ELETRODO PARA ESTIMULAGAO CEREBRAL

IMPLANTE DE GERADOR DE PULSOS P/ARA ESTIMULACAO CEREBRAL (INCLUI
| CONECTOR)

| IMPLANTE INTRAVENTRICULAR DE BOMBA DE INFUSAd DE FARMA&OS
| MIECTOMIA SUPERSELETIVA -
NEUROTOMIA SUPERSELETIVA PARA MOVIMENTOS ANORMAIS
NUCLEO TRACTOMIA TRIGEMINAL E/OU ESPINAL
;TRATAMENTO DE DOR POR ESTEREOTAXIA
‘TRATAMENTO DE MOVIMENTO ANORMAL POR ESTEREOQTAXIA
| TRATAMENTO DE MOVIMENTO ANORMAL POR ESTEREOTAXIA COM MICFZO-R-EG[S'[.“RO

TROCA DE GERADOR DE PULSOS PARA ESTIMULACAO CEREBRAL
 ADENOIDECTOMIA
' AMIGDALECTOMIA

AMIGDALECTOMIA C/ ADENOIDECTOMIA
DRENAGEM DO SACO ENDO-LINFATICO - SHUNT (COM AUDIGAO POR VIA
TRANSMASTOIDEA)

~ ESTAPEDECTOMIA
EXERESE DE PAPILOMA EM LARINGE |
EXERESE DE TUMOR DE VIAS AEREAS SUPERIORES, FACE E PESCOCO
EXTIRPACAO DE TUMOR DO CAVUM E FARINGE
IMPLANTE COCLEAR
LABIRINTECTOMIA MEMBRANOSA / OSSEA COM OU SEM AUDICAO
LARINGECTOMIA PARCIAL
LARINGECTOMIA TOTAL
LARINGECTOMIA TOTAL COM ESVAZIAMENTO CERVICAL

LARINGORRAFIA

| MAS'I;OIDECTOMIA RADICAL

w9
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04.04.01.040-7  TRATAMENTO CIRURGICO DE RINITE CRONICA (OZENA)
0404,01041-5 | TURBINECTOMIA

104.04,01.043-1 | ARITENOIDECTOMIA COM LARINGOFISSURA
104.04.01,045-8 | LARINGOFISSURA PARA COLOCAGAO DE MOLDE NOS TRAUMATISMOS DE LARINGE |

! A
9H04.0L046-  pARGTIDECTOMIA PARCIAL OU SUBTOTAL | 5™
104.0401047-4 PLASTICA DO CANAL DE STENON B | S
104.04.01.048-2 | SEPTOPLASTIA PARA CORRECAO DE DESVIO

04.04.01.049-  TRATAMENTO CIRURGICO D |
2 E IMPERFURACAO COANAL (UNI / BILATERAL) _:
‘24-04-01-050' 'TRATAMENTO CIRURGICO DE PERFURAGAO DO SEPTO NASAL

04.04.010512 SINUSOTOMIA TRANSMAXILAR

| 84'04-01'052‘ ' SEPTOPLASTIA REPARADORA NAO ESTETICA

104.04.01.053-9 ' RESSECGAO DE TUMOR DO ACUSTICO (PELA FOSSA MEDIA) | |

104.04.01,054-7 RESSECGAO DO GLOMO JUGULAR ” -
104.04.0L055-5 TRATAMENTO CIRURGICO DE RINOFIMA

04.04.01.056-3 TIREOPLASTIA

| 040401057-1 CIRURGIA DE IMPLANTE COCLEAR UNILATERAL

9#040LO8- | ¢IRURGIA DE IMPLANTE COCLEAR BILATERAL

04.04.01.059.8 CIRURGIA PARA REVISAO DO IMPLANTE COCLEAR SEM DISPOSITIVO INTERNO DO
| IMPLANTE COCLEAR

04.04.01060-1 CIRURGIA PARA PROTESE AUDITIVA ANCORADA NO OSSO - 1° TEMPO
(0404.01061-0 CIRURGIA PARA PROTESE AUDITIVA ANCORADA NO 0SSO - 2° TEMPO

04.04.0L062- | ¢ipURGIA PARA PROTESE AUDITIVA ANCORADA NO OSSO UNILATERAL TEMPO UNICO
040401063~ ciRURGIA PARA REVISAO DA PROTESE AUDITIVA ANCORADA NO OSSO

04.04.01.064-4 CIRURGIA PARA REIMPLANTAGAO DA PROTESE AUDITIVAANCORADANO 0S50
104.04.01.065-2 CIRURGIA PARA PROTESE AUDITIVA ANCORADA NO 0SSO BILATERAL - TEMPO UNICO
04.04.02.001-1 ALONGAMENTO DE COLUMELA - B B ]

04.04.02003- | cORRECAO CIRURGICA DE FISTULA ORO-NASAL / ORO-SINUSAL
‘ 'g4-04-02-004' ' CORREGAO CIRURGICA DE FISTULA SALIVAR COM RETALHO

'24-04'02-006' ENXERTO TOTAL / PARCIAL INTRATEMPORAL DE NERVO FACIAL

| 84-04-02-'007‘ RESSECGAO DE GLANDULA SALIVAR

84-04-02-008‘ EXCISAO DE RANULA OU FENOMENO DE RETENGAO SALIVAR

04.04.02.011-9  EXCISAO PARCIAL DE LABIO COM ENXERTO LIVRE / ROTAGAO DE RETALHO
04.04,02.013-5 EXPLORAGAO/ DESCOMPRESSAO TOTAL / PARCIAL DO NERVO FACIAL

04.04.02.014-3 GLOSSECTOMIA PARCIAL

04.04.02.017-8 MAXILECTOMIA PARCIAL P
04.04.02.020- g £ ; |

. LABIOPLASTIA PARA REDUGCAO OU CORRECAO DA HIPERTROFIA DO LABIO |
940402022~ | RECONSTRUGAO TOTAL DE CAVIDADE ORBITARIA - -
24-04'02-025‘. .;-RE(.ZONSTRU(;AO TOTAL OU PARCIAL DE LABIO |
i8“1‘04'02-024” | RECONSTRUGAO TOTAL OU PARCIAL DE NARIZ
04.0402.027- RESSECCAO DE LESAO MALIGNA E BENIGNA DA REGIAO CRANIO E T
5 'BUCOMAXILOFACIAL

04.04.02.029-1 RESSECGAO DO CONDiLO MANDIBULAR COM OU SEM RECONSTRUCAO

ama
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04 04, 02 032 1 RINOPLASTIA PARA DEFEITOS POS- TRAUMATICOS

34 04.02034-  TRATAMENTO CIRURGICO DE ATRESIA NARINARIA

940402035- TRATAMENTO CIRURGICO DE FISTULA E CISTOS ORO-MAXILARES _ |

| QDRI ?TRATAM ENTO CIRURGICO DE OSTEOMIELITE DE 0SSOS DA FACE 8!
g SR TRATAMENTO CIRURGICO DE PARALISIA FACIAL (SUSPENSAO DE HEMIFACE) B T
_84'04'02'042“ TRATAMENTO CIRURGICO DO SOALHO DA ORBITA N

| 34‘04‘02'045 OSTEOTOMIA DA MAXILA S

04,04.02.046-1 OSTEOTOMIA DA MANDIBULA -
e RECONSTRUGAO DO SULCO GENGIVO-LABIAL

sionczom P —— e e —
84‘04'02'049' OSTEOSSINTESE DE FRATURA UNILATERAL DO CONDILO MANDIBULAR

04 T

' OSTEOSSINTESE DA FRATURA COMPLEXA DA MANDIBULA

04 04 02 051 8 OSTEOSSINTESE DE FRATURA COMPLEXA DA MAXILA

24 0402052~ | OSTEOSSINTESE DE FRATURA DO COMPLEXO ORBITO-ZIGOMATICO-MAXILAR
404'04-02-053 OSTEOSSINTESE DE FRATURA DO COMPLEXO NASO-ORBITO-ETMOIDAL

910402055 OSTEOSSINTESE DE FRATURA SIMPLES DE MANDIBULA |
84'04-02'056“ ARTROPLASTIA DA ARTICULACAO TE‘MPORO-MANDIBULAR (RECIDIVANTE OU NAO) ;
04.04.02064- TRATAMENTO CIRURGICO DE ANQUILOSE DA ARTICULAGAO TEMPORO-MANDIBULAR '
04.04.02.065- TRATAMENTO CIRURGICO DE OSTEOMA, ODONTOMA /OUTRAS LESOES

8 ESPECIFICADAS

04.04.02.069- | 5STEOTOMIA CRANIO-FACIAL

94.04.02070- | oSTEOSSINTESE DA FRATURA DO 0SSO ZIGOMATICO

(04.04.02.071-2 | ELEVAGAO DO ASSOALHO DO SEIO MAXILAR - B
104.04.02,072- - ;

S OSTEOSSINTESE DE FRATURA BILATERAL DO CONDILO MANDIBULAR
84-04'02'073' RECONSTRUCAO PARCIAL DE MANDIBULA / MAXILA

104.04.02.077-1 RESSECGAO DE LESAO DA BOCA

' 84'04'02'078' RECONSTRUGAO TOTAL DE MANDIBULA/MAXILA

' ALONGAMENTO DE COLUMELA EM PACIENTE COM ANOMALIAS CRANI
04.04.03.001-7 B(COMAXILOFACIAL

04.04,03.003— OSTEOTOMIA DE MAXILA EM PACIENTES COM ANOMALIA CRANIO E

13 BUCOMAXILOFACIAL
04.04.03.004- | MICROCIRURGIA OTOLOGICA EM PACIENTE COM ANOMALIA CRANIO E

S ' BUCOMAXILOFACIAL

04.04.03.005-  OSTEOTOMIA DA MANDIBULA EM PACIENTE COM ANOMALIA CRANIO E :
0 | BUCOMAXILOFACIAL N
o 0403006~ (OSTEOPLASTIA DO MENTO COM OU SEM IMPLANTE ALOPLASTICO 5
; 84'04'03'007' LABIOPLASTIA UNILATERAL EM DOIS TEMPOS

04.04.03.005— ALVEOLOPLASTIA COM ENXERTO OSSEOQ EM PACIENTE COM ANOMALIA CRANIO
4 FACIAL

TR
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| 84.04.03.010— 'PALATOPLASTIA PRIMARIA EM PACIENTE COM ANOMALIA CRANIO E

6 BUCOMAXILOFACIAL S
5 | LABIOPLASTIA SECUNDARIA EM PACIENTE COM ANOMALIA CRANIGE ‘.
04.04.08.012-2 | g1}~ MAXILOFAGIAL I |
SHO403013- | pINOSEPTOPLASTIA EM PACIENTE COM ANOMALIA CRANIO £ BUCOMAXILOFACIAL |

| .7 RECONSTRUCAO TOTAL DE LABIO EM PACIENTE COM ANOMALIA CRANIOE |
04.04.03.016-5 RINOPLASTIA EM PACIENTE COM ANOMALIA CRANIO E BUCOMAXILOFACIAL R "

04.0403017-3 | SEPTOPLASTIA EM PACIENTE COM ANOMALIA CRANIO E BUCOMAXILOFACIAL

04.04.03.019- | TIMPANOPLASTIA EM PACIENTE COM ANOMALIA CRANIO E BUCOMAXILOFAGIAL (UNI |
0 / BILATERAL) ?

9#04.03.022- | |\p| ANTE OSTEOINTEGRADO EXTRA-ORAL BUCO-MAXILO-FACIAL

104.04.03.024- | TRATAMENTO CIRURGICO DE FISTULA ORO-SINUSAL EM PACIENTE COM ANOMALIA
6 'CRANIO E BUCOMAXILOFACIAL

04.04.03.025-  TRATAMENTO CIRURGICO DE FISTULAS ORONASAIS EM PACIENTE COM ANOMALIA
4 'CRANIO E BUCOMAXILOFACIAL

104.04.03.026- | PALATOPLASTIA SECUNDARIA EM PACIENTE COM ANOMALIA CRANIO E
12 ' BUCOMAXILOFACIAL ;

04.04.03.027-  TRATAMENTO CIRURGICO DA INSUFICIENCIA VELOFARINGEA EM PACIENTE COM
0 ANOMALIA CRANIO E BUCOMAXILOFACIAL

04.04.03.028- | TRATAMENTO CIRURGICO REPARADOR DA FISSURA FACIAL RARA EM PACIENTES COM
9 ANOMALIA CRANIO E BUCOMAXILOFACIAL

04.04.03.029-  OSTEOTOMIA CRANIOFACIAL COMPLEXA EM PACIENTE COM ANOMALIA CRANIO E
7 BUCOMAXILOFACIAL ~—  — — e )

104.04.03,030-  REMODELAGAO CRANIOFACIAL EM PACIENTE COM ANOMALIA CRANIO E
0 BUCOMAXILOFACIAL

04.04.03.031-9 RATAMENTO CIRURGICO DE MACROSTOMIA /MICROSTOMIA POR ANOMALIA
e | CRANIOFACIAL

940403032~ | 55TEOPLASTIA FRONTO - ORBITAL

;84'05'01'001‘ CORREGAO CIRURGICA DE ENTROPIO £ ECTROPIO

| §+0501002-  cORRECAO CIRURGICA DE EPICANTO E TELECANTO |
940501003 pACRIOCISTORRINOSTOMIA |
| DABBDLIOE | rap DE CALAZIO E OUTRAS PEQUENAS LESOES DA PALPEBRA £ SUPERCILIOS

104.05.01.008-7 EXTIRPAGAO DE GLANDULA LACRIMAL

104.0501011-7  RECONSTITUIGAO DE CANAL LACRIMAL -

04.05.01.012-5 RECONSTITUICAO PARCIAL DE PALPEBRA COM TARSORRAFIA
04.0501013-3 RECONSTITUICAO TOTAL DE PALPEBRA

104.05.01.015-0 | SONDAGEM DE CANAL LACRIMAL SOB ANESTESIA GERAL

940502001 | cORREGAO CIRURGICA DE ESTRABISMO (ACIMA DE 2 MUSCULOS)
940502002 | cORREGAO CIRURGICA DO ESTRABISMO (ATE 2 MUSCULOS) |
040503001~ ApLICACAO DE PLACA RADIOATIVA EPISCLERAL |

9H0503002- BiopsiA DE TUMOR INTRA OCULAR

NANKEN2NNA
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|04.05.03.017-7 ‘VITRECTOM!A POSTERIOR COM fNFUSAO DE PERFLUOCARBONO/OLEO DE

‘ SIL!CONE/ENDOLASER
: 04 05. 03 018 5 TERMOTERAPIA TRANSPUPILAF\’

Lall DRENAGEM DE HEMORRAGIA DE E COROIDE

f04 05.04.001- CORRECAO CIRURGICA DE LAGOFTALMO
:404_05_04,002.. CRIOTERAPIA DE TUMORES INTRA-OCULARES
00304004 DESCOMPRESSAO DE NERVO GPTICO
sl  DESCOMPRESSAO DE ORBITA

.;)4'05'04'006“  ENUCLEACAO DE GLOBO OCULAR
|9405.04.007- | pv1ecERACAO DE GLOBO OCULAR
40504008 £xENTERACAO DE ORBITA

04.0504.009- | £y RESE DE TUMOR MALIGNG INTRA-OCULAR
524-05-04-010‘ | EXPLANT“E DE LENTE INTRA OCULAR o

04.05.04.015-6 RECONSTITUICAO DE CAVIDADE ORBITARIA
104.05.04.016-4 RECONSTITUICAO DE PAREDE DA ORBITA

'84»05-04'018“ TRANSPLANTE DE PERIOSTEO EM ESCLEROMALACIA.
‘724-05-04-020‘ ' TRATAMENTO DE PTOSE PALPEBRAL

;84;05-‘54-(521' :REPOSICIONAMEi\iTO DE L.E.NTE. [NTRAOCULAR‘
04,05.05.001-1 CAPSULECTOMIA POSTERIOR CIRURGICA
940505002 | cAPSULOTOMIA A YAG LASER

Ig4'05-05'004' CICLOCRIOCOAGULAGAO / DIATERMIA

;24-05-05-005" CICLODIALISE

‘-94-05-05009 FACECTOMIA COM IMPLANTE DE LENTE INTRA-OCULAR
g+0505010-  FACECTOMIA SEM IMPLANTE DE LENTE INTRA-OCULAR

'04.05.05.011-9 FACOEMULSIFICAGAO COM IMPLANTE DE LENTE INTRA-OCULAR RIGIDA

|04.05.05.012-7 FOTOTRABECULOPLASTIA A LASER
04.0505.013-5  IMPLANTE DE PROTESE ANTI-GLAUCOMATOSA
104.05.05.014-3 IMPLANTE INTRA-ESTROMAL

10405050151 IMPLANTE SECUNDARIO DE LENTE INTRA-OCULAR - LIO
104.05.05.018-6  IRIDOCICLECTOMIA

104.05.05.019-4  IRIDOTOMIA A LASER

0405.05.021-6 RECOBRIMENTO CONJUNTIVAL

94.05.05.022-  RECONSTITUICAO DE FORNIX CONJUNTIVAL

\3405-05'023' RECONSTRUCAO DE CAMARA ANTERIOR DO OLHO

104.05.065.031-3 TOPOPLASTIA DO TRANSPLANTE
04.05.05.032-1 TRABECULECTOMIA

34'05-05-035‘ TRATAMENTO CIRURGICO DE GLAUCOMA CONGENITO

httne-thuans in mou helanhushidnnl inariaria n 737 da A-da.maren.Aa 2092 AGRTTERAT
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24-05-05-037‘ FACOEMULSIFICACAO COM IMPLANTE DE LENTE INTRA-OCULAR DOBRAVEL
Q40505038 | cynjrGIA DE CATARATA CONGENITA e
524-05-05'040' RADIACAO PARA CROSS LINKING CORNEANO - )
04.06.01001-3 | ABERTURA DE COMUNICACAQ INTER-ATRIAL e 0% N
0406.01002-1 ABERTURA DE ESTENOSE AORTICAVALVAR - ]
Q40601003 | ABERTURA DE ESTENOSE PULMONAR VALVAR |
jg4'06'01004'  AMPLIAGAO DE VIA DE SAIDA DO VENTRICULO DIREITO E/OU RAMOS PULMONARES

g 0001005~ | AMPLIAGAD DE VIA DE SAIDA DO VENTRICULO EsoueéDo - -
[SHOBRLo0E /ANASTOMOSE CAVO-PULMONAR BIDIRECIONAL -
94080L007- | \\ASTOMOSE CAVO- PULMONAR TOTAL - i

| 84'06'01-608 ' ANASTOMOSE SISTEMICO-PULMONAR |
9#06.01009- | ANDAGEM DA ARTERIA PULMONAR

04.06.01.011-0 CARDiOTOMFA PARA RETIRADA DE CORPO ESTRANHO

04.06.01.013-7 CORREGAO DE ANEURISMA / DISSECCAO DA AORTA TORACO- ABDOMFNAL
04.06.01.015-3 CORRECAO DE ATRESIA PULMONAR E COMUNICACAO INTERVENTRICULAR
104.06.01.016-1 CORRECAO DE ATRFO UNICO _
104.06.01.017-0 CORRECAO DE BANDA ANOMALA DO VENTRICULO DIREITO
104.06.01.018-8 CORRE(}AO DE COARCTACAO DA AORTA

104.06.01.019-6 CORREGCAO DE COMUNICAQAO INTERVENTRICULAR

84-06'01-020‘ CORRECAO DE COMUNICACAO INTER- “VENTRICULAR E INSUFICIENCIA AORTICA

04.06.61.021—8 CORREQAO DE COR TRIATRIATUM

94.08.01022-  cORRECAO DE CORONARIA ANOMALA (CRIANGA E ADOLESCENTE)

| 24-05-01-023" .. CORREGAO DE DRENAGEM ANOMALA DO RETORNO SISTEMICO

524:06"01-654“ ‘C.ORRE(;EO DE DRENAGEM ANOMALA PARCIAL DE VEIAS PULMONARES
T GHOBOLOZ- CORREGAO DE DRENAGEM ANOMALA TOTAL DE VEIAS PULMONARES |

g 0001026~ cORRECAO DE DUPLA VIA DE SAIDA DO VENTRICULO DIREITO

04.06.01.027-7 | CORREGAO DE DUPLA VIA DE SAIDA DO VENTRICULO ESQUERDO
104.06.01028-5 CORREGAO DE ESTENOSE AORTICA (0 A 3 ANOS) - -
04.06.01.029- | A = '

. CORREGAO DE ESTENOSE MITRAL CONGENITA
94.06.0L030-  coRREGAO DE ESTENOSE SUPRA-AGRTICA

104.06.01.031-5 CORREGAO DE FISTULA AORTO-CAVITARIAS
104.06.01.032-3 CORREGAO DE HIPERTROFIA SEPTAL ASSIMETRICA
04.06.01.033-1 CORREGAO DE HIPOPLASIA DE VENTRICULO ESQUERDO

LA/~ ~Aa oA
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‘ 04.06.01.039-

04 06.01.040-
4

104.06.01.042-
0

04.06,01043-
9

1 04.06.01.044-7
04 086.01 045 5

04 06.01.046-3

04.06.01.048-
04.06.01.049-
8

04.06.01.050-1
104.06.01.051-0

04406.01.052-8
04.06.01.053-
6

104.06.01.054-4 |

|04.06.01.055-2
04.06.01.056-
0

104.06.01.057-9
04.06.01.058-7
04.06.01.059-5
84.06.01.060—

04.06.01.061-7
04.06.01.062-
5

104.06.01.063-3

04.06.01.064-1 |
1 04.06.01.065- |
0

1 04.06.01.066-
8

04.06.01.067-6
04.06.01.069-
2

' 04.06.01.070-
6
04.06.01.073-
Q

04.06.01.075-7

|04.06.01.076-5
104.06.01.078-1
104.06.01.078-

104.06.01.080-
3

|04.06.01.081-1

| CORREGAO DE TRONCO ARTERIOSO PERSISTENTE
104.06.01.047-1 |

PORTARIA N 237, DE B DE MARGO DE 2023 - PORTARIA N* 237, DE 8 DE MARGO DE 2023 - DOU - Imprensa Nacional

COR‘RECAO DE LESOES NA TRANSPOSICAO CORRIGIDA DOS VASOS DA BASE

. CORRECAO DE PERSISTENCIA DO CANAL ARTERIAL
0406010412 |

CORRECAO DE PERSISTENCIA DO CANAL ARTERIAL NO RECEM-NASCIDO |

'CORRECAO DE TETRALOGIA DE FALLOTE VARIANTES (CRIAN(;A E ADOLESCENTE) " )-

_____ g P

CORRECAO DE TETRALOGIA DE FALLOT E VARIANTES l

CORRECAQ DE TRANSPOSICAO DOS GRANDES VASOS DA BASE (CRIANGAE
| ADOLESCENTE)

CORREQAO DE TRANSPOSIQAO DE GRANDES VASOS DA BASE

CORREQAO DE VENTRICULO UNICO

CORRECAO DO CANAL ATRIO-VENTRICULAR (PARCIAL / INTERMEDIARIO)

CORREGAO DO CANAL ATRIO-VENTRICULAR (TOTAL)

' CORRECOES DE ANOMALIAS DO ARCO AORTICO
DRENAGEM C/ BIOPSIA DE PERICARDIO

EXERESE DE CISTO PERICARDICO

FECHAMENTO DE COMUNICACAO INTERATRIAL

FECHAMENTO DE COMUNICAGAO INTERVENTRICULAR

IMPLANTE C/ TROCA DE POSICAO DE VALVAS (CIRURGIA DE ROSS)

IMPLANTE DE CARDIOVERSOR DESFIBRILADOR DE CAMARA UNICA TRANSVENOSO

‘ IMPLANTE DE CARDIOVERSOR DESFiBRILADOR (CDI) MULT! SITIO TRANSVENOSO

EPIMIOCARDICO POR TORACOTOMIA P/ IMPLANTE DE ELETRODO
IMPLANTE DE CARDIOVERSOR DESFIBRILADOR DE CAMARA DUPLA TRANSVENOSO
IMPLANTE DE CARDIOVERSOR DESFIBRILADOR MULTI- SITIO ENDOCAVITARIO C/

' REVERSAO PARA EPIMIOCARDICO POR TORACOTOMIA

IMPLANTE DE CARDIOVERSOR DESFIBRILADOR (CDI) MULTI-SITIO TRANSVENOSO
IMPLANTE DE MARCAPASSO CARDIACO MULTI-SITIO ENDOCAVITARIO ¢/ REVERSAO

P/ EPIMIOCARDICO (POR TORACOTOMIA)

IMPLANTE DE MARCAPASSO CARDIACO MULTI-SITIO EPIMIOCARDICO POR |
TORACOTOMIA P/IMPLANTE DE ELETRODO

IMPLANTE DE MARCAPASSO CARDIACO MULTI-SITIO TRANSVENOSO
IMPLANTE DE MARCAPASSO DE CAMARA DUPLA EPIMIOCARDICO

IMPLANTE DE MARCAPASSO DE CAMARA DUPLA TRANSVENOSO

IMPLANTE DE MARCAPASSO DE CAMARA UNICA EPIMIOCARDICO
IMPLANTE DE MARCAPASSO DE CAMARA UNICA TRANSVENOSO
IMPLANTE DE PROTESE VALVAR

INFARTECTOMIA / ANEURISMECTOMIA ASSOCIADA OU NAO A REVASCULARIZACAO
MIOCARDICA

LIGADURA DE FiISTULA SISTEMICO-PULMONAR |

PERICARDIECTOMIA
PERICARDIECTOMIA PARCIAL __
PLASTICA / TROCA DE VALVULA TRICUSPIDE (ANOMALIA DE EBSTEIN)

PLASTICA DE LOJA DE GERADOR DE SISTEMA DE ESTIMULAQAO CARDIACA ARTIFICIAL

PLASTICA VALVAR
PLASTICA VALVAR C/ REVASCULARIZAGAO MIOCARDICA

vin e hefanfsahldanlinnriaria.n 217 Ao Q. Adsmarca Ada 9N ABATTRRA T 11428
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04 06 01 082—
0

‘ 24.06.01.084-

104.06.01,085-4

|5 -OeRLERE- | REPOSICIONAMENTO DE ELETRODOS DE E MARCAPASSO

(o enkiLoRs- ' REPOSICIONAMENTO DE ELETRODOS DE MARCAF’ASSO MULTI-SITIO

§ 40801088~ | pESSECCAO DE ENDOMIOCARDIOFIBROSE

04.06.01.089-7
04.06.01,090-
0

0406010837

34.06.01.093-

104.06.01.094-3

04.06.01.095-1
04.06.01.098-
6

| 04,06.01.099-
4

04, 0O6. 01 100- 1

'04.06.01.101-0

04.06.01102-8

04.06.01.103-6

104.06.01104-4
|04.06.01105-2

04.06.01107-9
04.06.01.108-7

|04.06.01109-5
04.06.01110-9

04.06.01.111-7

04.06.01112-5
04.06.01113-3

104.06.01.114-1
104.06.01.115-0

04.06.01116-8
04.06.01117-6

104.06.01118-4
|04.06.01.119-2

04.06.01.120-6
04.06.01.121-4

04.06.01122-2

04 06.01.123-0 |
04.06.01124-9

104.06.01125-7

04.06.01.126-5
04.06.01.127-3
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: PLASTICA VALVAR E/OQU TROCA VALVAR MULTIPLA
- g4.06.01.083- ‘

RECONSTRUGCAO DA RAIZ DA AORTA

RECONSTRUGAO DA RAIZ DA AORTA C/ TUBO VALVADO

REPOSICIONAMENTO DE ELETRODOS DE CARDIOVERSOR DESFIBRILADOR

RESSECGAO DE MEMBRANA SUB-AORTICA
RESSECCAO DE TUMOR INTRACARDIACO
REVASCULARIZACAO MIOCARDICA c:/ uso DE EXTRACORPOREA

' REVASCULARIZAGAO MIOCARDICA C/ USO DE EXTRACORPOQEA (C/ 2 OU MAIS

ENXERTOS) =~
REVASCULAR]ZACAO MIOCARDICA S/ USO DE EXTRACORPOREA

REVASCULARIZACAO MIOCARDICA S/ USO DE EXTRACORPOREA (C/ 2 OU MAIS.

ENXERTOS)

| TROCA DE AORTA ASCENDENTE

TROCA DE ARCO AORTICO

TROCA DE ELETRODOS DE DESFIBRILADOR DE CARDIO DESFIBRILADOR
TRANSVENOSO

TROCA DE ELETRODOS DE DESFIBRILADOR NO CARDIO—DESFIBRILADOR MULTIwSITiO
' TROCA DE ELETRODOS DE MARCAPASSO DE CAMARA DUPLA

TROCA DE ELETRODOS DE MARCAPASSO DE CAMARA UNICA

TROCA DE ELETRODOS DE MARCAPASSO EM CARDIO- DESFIBRILADOR DE CAMARA. .

| DUPLA TRANSVENOSO

TROCA DE ELETRODOS DE MARCAPASSO NO CARDIO-DESFIBRILADOR MULTI-SITIO |

TROCA DE ELETRODOS DE MARCAPASSO NO MARCAPASSO MULTI-SITIO

TROCA DE ELETRODOS DE SEIO CORONARIO NO CARDIOVERSOR DESFIBRILADOR

MULTI-SITIO
TROCA DE GERADOR DE CARDIO-DESFIBRILADOR DE CAMARA UNICA / DUPLA

| TROCA DE GERADOR DE CARDIO- DESFIBRILADOR MULTI-SITIO
TROCA DE GERADOR DE MARCAPASSO DE CAMARA DUPLA

TROCA DE GERADOR DE MARCAPASSO DE CAMARA UNICA

| TROCA DE GERADOR DE MARCAPASSO MULTI-SITIO

TROCA DE GERADOR E DE ELETRODO DE MARCAPASSO DE CAMARA UNICA
TROCA DE GERADOR E DE ELETRODOS DE CARDIO-DESFIBRILADOR

 TROCA DE GERADOR E DE ELETRODOS DE CARDIO- DESFIBRILADOR MULTISITIO

TROCA DE GERADOR E DE ELETRODOS DE MARCAPASSO DE CAMARA DUPLA

TROCA DE GERADOR E DE ELETRODOS NO MARCAPASSO MULTI- SITIO
TROCA VALVAR C/ REVASCULARIZACAO MIOCARDICA

UNIFOCALIZACAO DE RAMOS DA ARTERIA PULMONAR C/ CIRCULACAO
EXTRACORPOREA

UNIFOCALIZACAO DE RAMOS DA ARTERIA PULMONAR S/ CIRCULAGAO
 EXTRACORPOREA

ANASTOMOSE SISTEMICO PULMONAR COM CEC

CORREGCAQ DE COARCTACAQ DA AORTA COM CEC

CORREGAO DE CORONARIA ANOMALA (19 A 110)

ABERTURA DE ESTENOSE AORTICA VALVAR (CRIANGA E ADOLESCENTE)

ABERTURA DE ESTENOSE PULMONAR VALVAR (CRIANCA E ADOLESCENTE)
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| 04.06.01.128-1 AMPLIACAO DE VIA DE SAIDA DO VENTRICULO DIREITO E/OU RAMOS PULMONARES
R (CRIANCAE ADOLESCENTE)

104.06.01129-0 | AMPLIAGAO DE VIA DE SAIDA DO VENTRICULO ESQUERDO (CRIANGA E ADOLESCENTE) |
/04.06.01130-3 | ANASTOMOSE CAVO-PULMONAR BIDIRECIONAL (CRIANCA E ADOLESCENTE)
04.06.01131-1  ANASTOMOSE SISTEMICO-PULMONAR (CRIANCA E ADOLESCENTE)

104.06.01132-0 | BANDAGEM DA ARTERIA PULMONAR (CRIANGA E ADOLESCENTE)

104.06.01133-8  CORREGAO DE COARCTACAQ DA AORTA (CRIANGA E ADOLESCENTE) i

| -6 CORRECAO DE DRENAGEM ANOMALA DO RETORNO SISTEMICO (CRIANCA E W
04.06.0L134-6 {50 ESCENTE) T - o
04.06,01135-4 CORRECAO DE DRENAGEM ANOMALA PARCIAL DE VEIAS PULMONARES (CRIANCAE |

06.01 ADOLESCENTE)

04,06.01136-2 | CORREGAO DE ESTENOSE MITRAL CONGENITA (CRIANCA E ADOLESCENTE)

|04.06.01137-0 | CORREGAO DE ESTENOSE SUPRA-AORTICA (CRIANCA E ADOLESCENTE)
104.06.01.138-9 | CORREGAO DE FISTULA AORTO-CAVITARIAS (CRIANCA E ADOLESCENTE)
04.06.01139-7 | CORREGAO DE HIPERTROFIA SEPTAL ASSIMETRICA (CRIANGA E ADOLESCENTE) _
04.06.01140-0 | CORREGAO DE INSUFICIENCIA DA VALVULA TRICUSPIDE (CRIANGA E ADOLESCENTE) |
040601141-9  CORRECAO DE INSUFICIENCIA MITRAL CONGENITA (CRIANGA E ADOLESCENTE)
104.06.01142-7  CORREGAO DE PERSISTENCIA DO CANAL ARTERIAL (CRIANGA E ADOLESCENTE)

04.06.01143-5 CORREGAO DO CANAL ATRIO-VENTRICULAR PARCIAL / INTERMEDIARIO (CRIANGA £
- - SRR ADOLESCENTE)

04.06.01144-3 | CORREGOES DE ANOMALIAS DO ARCO AORTICO (CRIANGA E ADOLESCENTE)
04.06.01145-1 FECHAMENTO DE COMUNICAGAOINTERATRIAL (CRIANGA E ADOLESCENTE)

04.06.01.146-0 FECHAMENTO DE COMUNICACAO INTERVENTRICULAR (CRIANCA E ADOLESCENTE)

: IMPLANTE C/ TROCA DE POSIQAO DE VALVAS (CIRURGIA DE ROSS) (CRlANCA E
04.06.01147-8 ADOLESCENTE)

104.06.01.148-6 | LIGADURA DE FISTULA SISTEMICO-PULMONAR (CRIANCA E ADOLESCENTE)
04.06.01149-4 | RESSECGAO DE MEMBRANA SUB-AORTICA (CRIANGA E ADOLESCENTE)
04.06.01150-8 | ANASTOMOSE SISTEMICO PULMONAR COM CEC (CRIANGA E ADOLESCENTE)
04.06.01151-6  CORREGAO DE COARCTAGAO DA AORTA COM CEC (CRIANGA E ADOLESCENTE) |
10406.01152-4 IMPLANTE TRANSCATETER DE VALVULA AORTICA (ITVA)

84.06.02.001-

' ANASTOMOSE ESPLENO-RENAL / OUTRA DERIVACAO CENTRAL

94.06.02002- | ANASTOMOSE LINFOVENOSA

24-06-02-003‘ ANASTOMOSE PORTO-CAVA

‘3)4-05'02-004' ANEURISMECTOMIA DE AORTA ABDOMINAL INFRA-RENAL

?4‘06‘02-005‘ ANEURISMECTOMIA TORACO-ABDOMINAL

04.06.02.007- | IMPLANTAGCAO DE CATETER DE LONGA PERMANENCIA SEMI OU TOTALMENTE
8 ' IMPLANTAVEL (PROCEDIMENTO PRINCIPAL)

?94-05-0,2-0.11'5.._' DRENAGEM DE GANGLIO LINFATICO R o = |
§ 0602015 ey ERESE DE GANGLIO LINFATICO

04.06.02.019-1 LINFADENECTOMIA PELVICA

0602021 | |NFADENECTOMIA RADICAL AXILAR BILATERAL

?4'06-02-022' LINFADENECTOMIA RADICAL AXILAR UNILATERAL

84-06-02'023‘ ' LINFADENECTOMIA RADICAL CERVICAL BILATERAL

0406.02.024- | |NFADENECTOMIA RADICAL CERVICAL UNILATERAL
940602025 | |NFADENECTOMIA RADICAL INGUINAL BILATERAL

940602026 || |NFADENECTOMIA RADICAL INGUINAL UNILATERAL

htne-thuninstin e hrlanhushldosd dnartaria.n. 297 Aa B.da.maren.da. 2N ARRTTERAT 12/9R
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04 06 02 027ﬂ
|2

040602028 |
o
104.06.02.030-
‘ 2 -
04.06.02.031-

04 06. 02 033-
|7

104.06.02.034-
5

' 04.06.02.035- |

3
1 04.06.02.036-
11

| 04.06.02.037-
fe}

0406.02.038- |
8

i 104.06.02.039- |
6

04.06.02.040-
|04.06.02.041-
8

! (6)4,06.02.042-

04.06.02.043-
4

| 04.06.02.044-
2

' 04.06.02.045-

| O l
04.06.02.046-

9

| 04.06.02.047- |
7

- ,24.06.02.648»

104.06.02.056-
5]

‘04.06.&)m2.055~
8
104.06.02.057-
4

| 04.06.02.058-
2

04.06.02.059-

0

| 04.06.02.060-

4

104.06.03.001- | ANGIOPLASTIA CORONARIANA

4

' 04.06.03.002-
>

' 04.06.03.003-
0

| 04.06.03.005-

2

' 04.06.03.006-
5

PORTARIA N 237, DE B DE MARGO DE 2023 -

LlNFADEN ECTOMIA RADlCAL VULVAR

LINFADENECTOM!A RETROPERITOMAL

' PLASTIA ARTERIAL COM REMENDO

PONTE AXlLO—BIFEMURAL

PONTE AXILO FEMURAL

(OUALOUER TECNICA)

PONTE DE RAMOS DOS TRONCOS SUPRA- AORTICOS

PONTE FEMORO-FEMURAL CRUZADA

PONTE-TROMBOEN DARTERECTOMIA AO RTO-FEMURAL

PONTE TROMBOENDARTERECTOMIA AORTO- lLlACA

PONTE—TROMBOEN DARTERECTOMIA DE CAROTIDA

PONTE-TROMBOEN DARTERECTOMIA |LIACO- -FEMURAL

' RETIRADA DE PROTESE INFEC
AXH_O FEMURAL/AXILO BIFEM

RETIRADA BE PROTESE lNFECTADA EM POSI(;AO NAO AORTICA

TADA EM

| REVASCULARIZACAO DE ARTERIAS VISCERAIS

REVASCULARIZAC,AO DO MEMBRO SUPERIOR

REVASCULARIZACAO POR PONTE / TROMBOENDARTERE

ARTERIAS DISTAIS

REVASCULARIZA(_;AO POR PONTE / TROMBOENDA

DISTAL

REVASCULARIZAGAO POR PONTE / TROMBOENDARTERECTOM|A FEMURO-POPLETEA

TRANSPLANTE DE SEGMENTO VENOSO VALVULADO

TRANSPOS!QAO DE VEIAS DO SISTEMA VENOSO PROFUNDO

TRATAMENTO CIRURGICO DE ANEURI

' TRATAMENTO CIRURGICO DE VARIZES (BILATERAL)

TRATAMENTO CIRURGICO DE LINFEDEMA

TRATAMENTO CIRURGICO DE VARIZES (UNILATERAL)

TROCA DE AORTA DESCENDENTE (INCLUI ABDOMINAL)

TROMBECTOMIA DO SISTEMA VENOSO

VALVULOPLASTIAS DO SISTEMAVE

NOSO PROFUNDO

ANGIOPLASTIA CORONARIANA COM IMPLANTE DE DOIS STENTS

ANGIOPLASTIA CORONARIANA COM IMPLANTE DE STENT

PORTARIA N° 237, DE 8 DE MARGO DE 2023 - DOouU -

RTERECTOMIA FEMURO POPUTEA

Imprensa Nacional

POSICAO AORTO- ABDOMINAL COM PONTE
URAL CRUZADO

CTOMIA DE OUTRAS

SMAS DAS ARTERIAS VISCERA!S

ANGIOPLASTIA COM IMPLANTE DE DUPLO STENT EM AORTA/ARTERIA PULMONARE

RAMOS

ANGIOPLASTIA EM ENXERTO CORONARIANO

nnm b B da saneen.Aa NYLARRTIRAAT
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104.06.03.007- | ANGIOPLASTlA EM ENXERTO CORONARIANO (COM IMPLANTE DE STENT)

13

| 04.06.03.008- |
1

104.06.03.009-
o

| 04.06.03.010- |
‘3

. 04 06 03.011- 1

104.06.03.012-
0

04.06.03.013-
8

04.06.03.014-
6
04.06.03.015-
| 04.06.0.4001-
0
04.06.04.002-
8

1 04.06.04.004-
4

|04.06.04.005- | ANGIOPLASTIA INTRALUMINAL DE VASOS DAS EXTREMIDADES (SEM STENT)

12

104.06.04.006-

0

' 04.06.04.007-
9 -
04.06.04.008-

| 04.06.04.009-

5

104.06.04.010-
9

04.06.04.011-7

04.06.04.012-
5

| 04.06.04.013-
3

| 04.06.04.015-

o

' 04.06.04.016-
8

| 04.06.04.017-
6

04.06.04.018-
4
104.06.04.019-
2
| 04.06.04.020-
6

04.06.04.021-
4

1 04.06.04.022-
|04.06.04.026-
5

1 04.06.04.027-
3

0406.04028-
1

| ANGIOPLASTIA INTRALUMINAL DE VASOS DAS EXTREMIDADES (COM STENT NAO

(SEM STENT)

PDRTARIA Nv 237, DE & DE MARGO DE 2023 - PCIRTARIA Ne 237, DE BDE MARCO DE 2023 DOU Imprensa Nacmnal

| ATRIOSEPTOSTOMIA COM CATETER BALAO |

FECHAMENTO PERCUTANEO DO CANAL ARTERIAL / FISTULAS ARTERIOVENOSAS COM
LIBERA(}AO DE COILS

RETIRADA DE CORPO ESTRANHO DE SISTEMA CARDIOVASCULAR POR TECNICAS
HEMODINAMlCAS

VALVULOPLASTIAAGRTICAPERCUTANEA R I,

| VALVULOPLASTIA MITRAL PERCUTANEA | o

VALVULOPLASTIA PULMONAR PERCUTANEA

-VALVULOPL.ASTIATRlCUSPIDE PERCUTANEA '

FECHAMENTO PERCUTANEO DE COMUNICAGAO INTERATRIAL SEPTAL.

e |
i

ALCOOLIZACAO PERCUTANEA DE HEMANGIOMA E MALFORMACAO VENOSAS uNcLU{
'ESTUDO ANGIOGRAFICO)

ANG1OPLAST|A INTRALUMINAL DE AORTA. VEIA CAVA / VASOS ILiACOS (COM STENT)

. ANGIOPLASTIA INTRALUMINAL DE AORTA VEIA CAVA / VASOS lLlACOS (SEM STENT)

' RECOBERTO) ]

ANG!OPLAST!A INTRALUMINAL DE VASOS DAS EXTREMIDADES (COM STENT
BECOBRERTO) e T

ANGIOPLASTIA INTRALUMINAL DE VASOS DO PESCOCO / TRONCOS SUPRA-AORTICOS |

ANGIOPLASTIA INTRALUMINAL DE VASOS DO PESCOCO C.)UVTRONCOS SUPRA-
AORTICOS (COM STENT NAO RECOBERTO)

ANGIOPLASTIA INTRALUMINAL DE VASOS VISCERAIS COM STENT NAO RECOBERTO
ANGIOPLASTIA INTRALUMINAL DE VASOS VISCERAIS COM STENT RECOBERTO
ANGIOPLASTIA INTRALUMINAL DE VASOS VISCERAIS / RENAIS

' ANGIOPLASTIA INTRALUMINAL DOS VASOS DO PESCOCO / TRONCOS SUPRA-
| AORTICOS (COM STENT RECOBERTO)

| CORRECAO ENDOVASCULAR DE ANEURISMA / DISSECCAO DA AORTA ABDOMINAL
ECOM ENDOPROTESE RETA / CONICA

CORRE(;AO ENDOVASCULAR DE ANEURISMA / DISSEC(}AO DA AORTA ABDOM|NAL E
ILIACAS COM ENDOPROTESE BIFURCADA

CORRECAO ENDOVASCULAR DE ANEURISMA / DISSECGAO DA AORTA TORAC!CA COM
ENDOPROTESE RETA OU CONICA

| CORRECAO ENDOVASCULAR DE ANEURISMA / DISSECCAO DAS ILIACAS coM
ENDOPROTESE TUBULAR

' EMBOLIZAGCAO ARTERIAL DE HEMORRAGIA DlGEST!VA (INCLUI PROCEDIMENTO
ENDOSCOPICO E/QU ESTUDO ANGIOGRAFICO)

' EMBOLIZACAO DE MALFORMAGAO VASCULAR ARTERIO-VENOSA (INCLUI ESTUDO
ANGIOGRAFICO)

EMBOLIZACAO DE MALFORMACAO VASCULAR POR PUNGAO DlRETA (INCLU! DROGAS
'EMBOLIZANTES)

FECHAMENTO PERCUTANEO DE FISTULAS ARTERIOVENOSAS COM LIBERACAO DE
| COILS

IMPLANTACAO DE SHUNT INTRA- HEPATICO PORTO- -SISTEMICO (TIPS) COoM STENT NAO
RECOBERTO

T
OCLUSAO PERCUTANEA ENDOVASCULAR DE ARTERIA / VEIA :

RECONSTRUGAO DA BIFU RCAGCAO AORTO- ILIACA COM ANGiOPLASTlA E STENTS

1 Annn ARATTRRTT ARIAR
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04 06.04. 029-
0

; 04.06.04.030—
3

104.06.04.031-1

04 06.04.032-
0

04 06 04.033-

'8

04.06.05001- |

|5

| 04.06.05.002-

3 |

| 04.06.05.003-
i

1 04.06.05.004-
0]

04.06.05.005-
8
04.06.05.006-
6

04.06.05.007-
4

104.06.05.008-
2

04.06.05.009-
0

| 04.06.05.010-
4
04.06.05.011-2
04.06.05.012-
0

04.06.05.013-
9

0407010017

04.07.01.003~
3

04.07.01.004-1

'04.07.01.005-
0

| 04.07.01.006-
8

104.07.01.007-6

|04.07.01.008-
4

04.07.01.009-
2

04.07.01.010-6
|04.07.01.011-4
04.07.01.012-2
104.07.01.013-0
04.07.01.014-9
04.07.01.016-7
04.07.01.016-5
|04.07.01.017-3

104.07.01.018-1 |

104.07.01.021-1

'VENTRICULAR SUSTENTADA COM CARDIOPATIA ESTRUTURAL) _
{ESTUDO ELETROFISIOLOGICO TERAPEUTICO Il (ABLAGAO DE VIAS ANOMALAS

PORTARIA N° 237, DE BDE MARCO DE 2023 - PORTARIA N“ 237, DE 8 DE MARCO DE 2023 - DOU Imprensa Nacmna1

' TRATAMENTO DE EPISTAXE POR EMBOLIZAGAO (INCLUI ESTUDO ANGIOGRAFICO E/OU
|ENDOSCOPICO)

TRATAMENTO DE HEMATURIA OU SANGRAMENTO GENITAL POR EMBOLIZA(}AO N
(INCLUI ESTUDO ANGIOGRAFICO E/QU ENDOSCOPICO)

TRATAMENTO DE HEMOPTISE POR EMBOLIZAGAO PERCUTANEA (INCLUI ESTUDO

 ANGIOGRAFICO)

TRATAMENTO ENDOVASCULAR DE FISTULAS ARTERIOVENOSAS

TRATAMENTO EN DOVASCULAR DO PSEUDOANEURISMA |

'ESTUDO ELETROF|S|OLOGICO DIAGNOSTICO '

' ESTUDO ELETROFISIOLOGICO TERAPEUTICO | (ABLAGAO DE FLUTTER ATRIAL)

ESTUDO ELETROFISIOLOGICO TERAPEUTICO [ (ABLAQAO DE TAOUICARDIA ATRiAL

 DIREITA)

ESTUDO ELETROFISIOLOGICO TERAPEUTICO | (ABLA(;AO DE TAOUICARDiA POR

| REENTRADA NODAL DE VIAS ANOMALAS DIREITAS, DE TV IDIOPATICA, DE VENTRICULO |

\
'DIREITO E VENTRICULO ESQUERDO). l

ESTUDO ELETROFISIOLOGICO TERAPEUTICO | (ABLAGAO DO NODULO ARCHOV- |
TAWARA) |

 ESTUDO ELETROFISIOLOGICO TERAPEUTICO II (ABLACAO DAS VIAS ANOMALAS
| MULTlFf’LAS)

ESTUDO ELETROFISIOLOGICO TERAPEUTICO |l (ABLACAO DE FIBRILAGAO ATRIAL)

'ESTUDO ELETROFISIOLOGICO TERAPEUTICO Il (ABLAGAO DE TAQUICARDIA ATRIAL

CICATRICIAL)

ESTUDO ELETROFISIOLOGICO TERAPEUTICO Il (ABLAGAO DE TAQUICARDIA ATRIAL -
CICATRICIAL)

ESTUDO ELETROFISIOLOGICO TERAPEUTICO Il (ABLAGAO DE TAQUICARDIA ATRIAL

'ESQUERDA)

ESTUDO ELETROFISIOLOGICO TERAPEUTICO I (ABLACAO DE TAQUICARDIA
VENTRICULAR IDIOPATICA DO SEIO DE VALSALVA ESQUERDO)

ESTUDO ELETROFISIOLOGICO TERAPEUTICO Il (ABLACAO DE TAQU!CARDIA

ESQUERDAS)
__DEGASTROGASTRECTOMIA COM OU SEM VAGOTOMIA

ESOFAGECTOMIA DISTAL COM TORACOTOMIA
ESOFAGECTOMIA DISTAL SEM TORACOTOMIA

ESOFAGECTOMIA VIDEOLAPAROSCOPICA

ESOFAGO-COLONPLASTIA

ESOFAGOGASTRECTOMIA

ESOFAGOPLASTIA / GASTROPLASTIA

ESOFAGORRAFIA CERVICAL

ESOFAGORRAFIA TORACICA

ESOFAGOSTOMIA

GASTRECTOMIA COM OU SEM DESVIO DUODENAL
GASTRECTOMIA PARCIAL COM OU SEM VAGOTOMIA
GASTRECTOMIA TOTAL

GASTRECTOMIA VIDEOLAPAROSCOPICA
GASTROENTEROANASTOMOSE

GASTROPLASTIA COM DERIVAGCAO INTESTINAL
GASTROPLASTIA VERTICAL COM BANDA
GASTROSTOMIA

. ANT dn O da_marsn.da N0 ARATIREAT

AR



25/05/2024, 11:51

1040701022 |

0407010238

04.07.01.027-0
04.07.01.028-9
|04.07.01.029-7

84.07.01.030—

10407.01.033-5 |

04.07.01.034-3
04.07.01.035-1

04.07.01.036-
o)

04.07.01.037-8

04,07.02.001-
12

04.07.02.002-

0
04.07.02.007-1

2 04.07.02.006-
3

104.07.02.008-
0

104.07.02.011-0
04.07.02.014-4
04.07.02.015-2
04.07.02.017-9
04.07.02.018-7
04,07.02.019-5

104.07.02.021-7

104.07.02.022-
5

04.07.02.023-
3

04.07.02.024-1

__ 04.07.02.025-
0
104.07.02.026-
8
04.07.02.027-
6 .
04.07.02.028-
4
04.07.02.029-
2
104.07.02.032-
2

04.07.02.033-
0

04.07.02.034-
9

04.07.02.035-7

104.07.02.040-
|3

04.07.02.041-1

04.07.02.042-
0]

PILOROPLASTIA
TRATAMENTO CIRURGICO DE ACALASIA (CARDIOMIOPLASTIA)

| TRATAMENTO CIRURGICO DE VARIZES ESOFAGICAS

. AMPUTACAO COMPLETA ABDOMINO-PERINEAL DO RETO E

| FECHAMENTO DE FiSTULA DE RETO |

PORTARIA N° 237, DE 8 DE MARGO DE 2023 - PORTARIA N° 237, DE 8 DE MARGO DE 2023 - DOU - Imprensa Nacional

GASTROSTOMIA VIDEOLAPAROSCOPICA 1‘

TRATAMENTO CIRURGICO DE DIVERTICULO DO TUBO DIGESTIVO

 TRATAMENTO CIRURGICO DE REFLUXO GASTROESOFAGICO

VVAGOTOMIA COM OPERA(}AO DE DRENAGEM

VAGOTOMIA SUPERSELETIVA / GASTRICA PROS&!MAL

GASTRECTOMIA VERTICAL EM MANGA (SLEEVE)

' TRATAMENTO DE INTERCORRENCIAS CIRURGICA POS- CIRURGIA BARIATRICA
04.07.01.038-6

CIRURGIA BARIATRICA POR V_IDEOLAPAROSCOPIA

AMPUTACAO POR PROCIDENCIA DE RETO
COLECTOMIATOTAL

04.07.02.006-3 - COLECTOMIA PARCIAL (HEMICOLECTOMIA)

'COLECTOMIA VIDEOLAPAROSCOPICA
| CRIPTECTOMIA UNICA / MULTIPLA

DRENAGEM DE ABSCESSO ISQUIORRETAL

DRENAGEM DE HEMATOMA / ABSCESSO RETRO-RETAL

ENTERECTOMIA .
ENTEROANASTOMOSE (QUALQUER SEGMENTO) @
ENTEROPEXIA (QUALQUER SEGMENTO) 7
ESFINCTEROTOMIA INTERNA E TRATAMENTO DE FISSURA ANAL

|EXCISAO DE LESAQ/ TUMOR ANU-RETAL

EXCISAO DE LESAO INTESTINAL / MESENTERICA LOCALIZADA
FECHAMENTO DE ENTEROSTOMIA (QUALQUER SEGMENTO)
FECHAMENTO DE FISTULA DE COLON

FISTULECTOMIA / FISTULOTOMIA ANAL

HEMORROIDECTOMIA

HERN!ORRAF'IA COM RESSECCAO INTESTINAL (HERNIA ESTRANGULADA)
PLASTICA ANAL EXTERNA / ESFINCTEROPLASTIA ANAL
PROCTOCOLECTOMU;\ TOTALC/ RES.ERVATOFNO ILEAL

BROCTOPEXIA ABDOMINAL POR PROCIDENCIA DO RETO
PROCTOPLASTIA E PROCTORRAFIA POR VIA PERINEAL
RETOSSIGMOIDECTOMIA ABDOMINAL
RETOSSIGMO|DECTOMU\ABDOMlNO PERlNEAL

TRATAMENTO CIRURGICO DE ANOMALIAS CONGENITAS DO ANUS E RETO

e —— 1. AAna azoTTERAT i
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| 3407-02-0.‘?%; TRATAMENTO CIRURGICO DE AUSENCIA DO RETO (ABDOMINO-PERINEAL '
940702045 TRATAMENTO CIRURGICO DE IMPERFURACAO MEMBRANOSA DO ANUS
84'07'02'046' TRATAMENTO CIRURGICO DE MAROTACAO INTESTINAL :
‘84'07'0.2-0‘-‘7-‘- TRATAMENTO CIRURGICO DE PROLAPSO ANAL

940703001 | ANASTOMOSE BILEO-DIGESTIVA N er:
040703002 I —
5404'07'03'003‘ COLECISTECTOMIA VIDEOLAPAROSCOPICA

040703004 e
| it COLEDOCOPLASTIA

§4.07.03.006-  co EDOCOTOMIA COM OU SEM COLECISTECTOMIA w
04.07.03.007- | cOLEDOCOTOMIA VIDEOLAPAROSCOPICA

~ 704 07.03.012-3 ESPLENECTOMIA
104.07.03.013-1 HEPATECTOMIA PARCIAL
104.07.03.016-6 HEPATOTOMIA E DRENAGEM DE ABSCESSO A CISTO
_04.07.03.017 -4 MARSUPIALIZACAO DE ABSCESSO / CISTO
04.07.03.018-2 PANCREATECTOMIA PARCIAL

| 84 07.03.019- | pANCREATECTOMIA VIDEOLAPAROSCOPICA
24 0703.020- | pANCREATO-DUODENECTOMIA
104.07.03.021-2 PANCREATO-ENTEROSTOMIA ]
94.07.03.022-  pANCREATOTOMIA PARA DRENAGEM |
94.07.03.024- " TRATAMENTO CIRURGICO DE CISTOS PANCREATICOS |
04.07.03.025 | oL ANGIOPANCREATOGRAFIA RETROGRADA ENDOSCOPICA TERAPEUTICA

i 24-07'04:654‘ ' HERNIOPLASTIA DIAFRAGMATICA (VIA ABDOMINAL)
24 0704005~ ' H EFZ.F.\.JIIbHPLASTIA DIAFRAGMATI‘CA (VIA TORACICA)
04.07.04.006- LERNIOPLASTIA EPIGASTRICA
34-07-04-007‘ HERNIOPLASTIA EPIGASTRICA VIDEOLAPAROSCOPICA

| 84-07-04'008‘ HERNIOPLASTIA INCISIONAL

84-0704-009“ HERNIOPLASTIA INGUINAL (BILATERAL)
04.07.04010-  HERNIOPLASTIA INGUINAL / CRURAL (UNILATERAL)

{ 104.07.04.011-0 | HERNIOPLASTIA RECIDIVANTE
| 04 07.04.012-9 HERNIOPLASTIA UMBILICAL

104.07.04.013-7 HERNIORRAFIA INGUINAL VIDEOLAPAROSCOPICA
104.07.04.015-3  HERNIORRAFIA UMBILICAL VIDEOLAPAROSCOPICA

0407.04.022-  REPARACAO DE OUTRAS HERNIAS

04.07.04.026- yAGOTOMIA VIDEOLAPAROSCOPICA

; 04.07.04.017-0 _ LAPA.RE)TOMIA VIDEOLAPAROSCOPICA PARA DRENAGEM E/OU BIOPSIA

iq/8
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104.08.01.001-
0

04.08.01.002-
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104.08.01.003-
|7

04.08. 01 004-
(5

| 24.08.01.06'5-
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104.08.01.007-
{O

'04.08.01008- |
3

| 04.08.01.000-
6

04.08.01.010-
0

04.08.01.011-8

104.08.01.014-2

04.08.01.018-5 |
04.08.01.020-
il

1 04.08.01.021-5 |
| 04.08.01.022-
3
04, 08 01.023-1

04.08.02.003-
2

04.08.02.004- |

0
1 04.08.02.005-
‘9 |
04.08.02.006-
|7

04.08.02.007-
|5

04.08.02.008-
3

| 04.08.02.009-
11
04.08.02.013-
0
04.08.02.014-
04,08.02.012-1

104.08.02.047-
4

04.08.02.049—
0

04.08.02.055-
5
04.08.02.050-
4

| 04.08.02.056-
3
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ARTRODESE DE GRANDES ARTICULAGOES ESCAPULO TORACICAS

ARTRODESE DE GRANDES ARTICULACOES ESCAPULO-UMERAIS

' ARTROPLASTIA ESCAPULO-UMERAL (NAO CONVENCIONAL)

ARTROPL/.%.STIA ESCAPULO-UMERAL PAF.ZIClAL | -

ARTROPLASTIA ESCAPULO UMERAL TOTAL .......
ARTROPLASTIA ESCAPULO-UMERAL TOTAL - “REV|SAO / RECONSTRUQAO_

DESARTICULAGAO DA ARTICULA(;AO ESCAPULO-UMERAL

| DESARTICU LACAO INTERESCAPULO- -TORACICA

‘ ESCAPULOPEXIA COM OU SEM OSTEOTOMIA DA ESCAPULA S RESSECCAO BARRA '
OMO-CERVICAL 7

OSTECTOMIA DA CLAVICULA OU DA ESCAPULA

OSTEOTOMIA DA CLAVICUL.A OU DA ESCAPULA

REPARO DE ROTURA DO MANGUITO ROTADOR (INCLUI PROCEDIMENTOS
DESCOMPRESS!VOS)

04.08.01.018-5 - TRATAMENTO CIRURGICO DE LUXACAO / FRATURA-LUXACAO |
| ACROMIO-CLAVICULAR ]

TRATAM ENTO CIRURGICO DE LUXAGAO / FRATURA- LUXAGAO ESTERNO-CLAVICULAR '
TRATAMENTO CIRURGICO DE LUXAGAO RECIDIVANTE / HABITUAL DE ARTICULA(;AO ‘
'ESCAPULO-UMERAL

TRATAMENTO CIRURGICO DE RETARDO DE CONSOLIDAGCAO DA PSEUDARTROSE DE
CLAVICULA / ESCAPULA

 TRATAMENTO CIRURG!CO DA SINDROME DO iMPACTO SUB ACROM!AL

10408.02003-2- ARTRODESE DE MEDIAS / GRANDES ARTICULAGOES DE MEMBERO
SUPERIOR

ARTROPLASTIA DE ARTICULAGAO DA MAO
ARTROPLASTIA DE CABEGA DO RADIO
' ARTROPLASTIA DE PUNHO

ARTROPLASTIA TOTAL DE COTOVELO

ARTROPLASTIA TOTAL DE COTOVELO (REVISAO / QECONSTRU(}AO)

RESSECCAO DO OLECRANO E/OU CABECA DO RADIO
RECONSTRUGAO CAPSULO-LIGAMENTAR DE COTOVELO PUNHO

RECONSTRUCAO DE POLIA TENDINOSA DOS DEDOS DA MAO |
04.08.02.012-1 - REALINHAMENTO DE MECANISMO EXTENSOR DOS DEDOS DAMAO
TRATAMENTO CIRURGICO DE GIGANTISMO DA MAO

TRATAMENTO CIRURGICO DE LESAO DA MUSCULATURA INTRINSECA DA MAo

TRATAMENTO C1RURG|C0 DE PSEUDARTROSE / RETARDO DE CONSOLIDACAO /
PERDA OSSEA DA MAO

TRATAMENTO CIRURGICO DE LESAO EVOLUTIVA FISARIA NO MEMBRO SUPERIOR

TRATAMENTO CIRURGICO DE PSEUDARTROSE / RETARDO DE CONSOLIDACAO /
'PERDA OSSEA DO ANTEBRACO

| TRATAMENTO CIRURGICO DE PSEUDARTROSE / RETARDO DE CONSOLIDA(;AO £

04 08.02.057-1| peRpA OSSEA DO UMERO | i

- 4. PN ARRTTIRRT Ao



2510612024, 11:51 PORTARIA N° 237, DE 8 DE MARGO DE 2023 - PORTARIA N” 237, DE 8 DE MARGO DE 2023 - D
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04.08.02058-  TRATAMENTO CIRURGICO DE PSEUDARTROSE AO NIVEL DO COTOVELO

040802059~ | TRATAMENTO CIRURGICO DE PSEUDARTROSE NA REGIAO METAFISE-EPIFISARIA

8 'DISTAL DO RADIO E ULNA
:?4.08.02060- 'I/;%Pﬂ'\,j\é\i%\g(c) ‘GIRURGICO DE PSEUDO- RETARDO / CONSOLIDACAO / PERDA OSSEA
;8-4?.08.02.061.— EQEAEEIRL% CIRURGICO DE ROTURA / DESINSERGAO / ARRANCAMENTO CAPSULQ- W
040802062 TRATAMENTO CIRURGICO DE SINDACTILIA DA MAC (POR ESPACO INTERDIGITAL) 0 r
ig4-08'02'063‘ TRATAMENTO CIRURGICO DE SINOSTOSE RADIO ULNAR
:24'08'02‘064‘ TRATAMENTO CIRURGICO P/ CENTRALIZAGAO DO PUNHO
f4'087'03'601‘ ARTRODESE CERVICAL / CERVICO TORACICA POSTERIOR CINCOHNIVEIS i |
94.08.03002- | \RTRODESE CERVICAL / CERVICO-TORACICA POSTERIOR UM NIVEL |
04.08.03.003- ARTRODESE CERVICAL / CERVICO-TORACICA POSTERIORDOISNIVEIS o
| 34'08'03'004‘ | ARTRODESE CERVICAL / CERVICO-TORACICA POSTERIOR SEIS NIVEIS |
0408.03.005-  ARTRODESE CERVICAL / CERVICO-TORACIC-A POSTERIOR TRES NIVEIS
04.08.03.006-  ARTRODESE CERVICAL ANTERIOR TRES NIVEIS
:84'08'03'007' ' ARTRODESE CERVICAL ANTERIOR DOIS NIVEIS |
5‘84‘08'03'008‘  ARTRODESE CERVICAL ANTERIOR C1-C2 VIA TRANS-ORAL / EXTRA-ORAL |
:94-08-03-009" ARTRODESE CERVICAL ANTERIOR CINCO NIVEIS .
9408.03.010- | \RTRODESE CERVICAL ANTERIOR QUATRO NIVEIS |

040803011-9 ARTRODESE CERVICAL ANTERIOR UM NIVEL
0408.03.012-7 | ARTRODESE CERVICAL POSTERIOR C1-C2

?04-0803'013' ARTRODESE INTERSOMATICA VIA POSTERIOR / POSTERO- LATERAL UM NIVEL
g“ 08.03.014-  ARTRODESE INTERSOMATICA VIA POSTERIOR / POSTERO-LATERAL DOIS NIVEIS

0408030151 ARTRODESE INTERSOMATICA VIA POSTERIOR / POSTERO-LATERAL QUATRO NIVEIS
040803016 ARTRODESE INTERSOMATICA VIA POSTERIOR / POSTERO-LATERAL TRES NIVEIS
04.08.03.017- -

2 ARTRODESE OCCIPTO-CERVICAL (€2 POSTERIOR

e 03018- | ARTRODESE OCCIPTO-CERVICAL (C3IPOSTERIOR | |
24-08-03-019‘ ARTRODESE OCCIPTO-CERVICAL (C4POSTERIOR

| 04.08.03.020- | ARTRODESE OCCIPTO-CERVICAL (C5) POSTERIOR

040803021~ ARTRODESE OCCIPTO-CERVICAL (CEIPOSTERIOR ,
;22'0803-022‘ ARTRODESE OCCIPTO-CERVICAL (C7) POSTERIOR 7 _
(2’4-08-03-023' ARTRODESE TORACO-LOMBO-SACRA ANTERIOR UM NIVEL

"84-08-03-024" ARTRODESE TORACO-LOMBO-SACRA ANTERIOR DOIS NIVEIS

i 84-08-03-025' ARTRODESE TORACO-LOMBO-SACRA ANTERIOR, TRES NIVEIS,

0408.03.026- | \RTRODESE TORACO-LOMBO-SACRA POSTERIOR UM NIVEL

¢ mAna annTTIo04T NIR
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04.08.03.027-
i 04.08.03.028- |
; 04.08.03.029- |
11

04.08.03.030- |

5

04.08.03.031- ARTRODESE TORACO-LOMBO-SACRA POSTERIOR. SEIS NIVEIS,

13

1040803032~ |
»1. -

|04.08.03.033- |
o
04.08.03.034-
8

04.08.03.035-
|6

104.08.03.036- | 5ESCOMPRESSAO OSSEA NA JUNGAO CRANIO-CERVICAL VIA POSTERIOR

4
04.08.03.037-

2
~ 1 04.08.03.038-

0
104.08.03.039-
104.08.03.040-

2

 04.08.03.041-
0

|04.08.03.042-
9

04.08.03.043-
{7

104.08.03.044- | DISCECTOMIA CERVICAL POR' VIAANTERIOR (2 OU MAIS NIVEIS)

04 08 03 045-
3

|04.08.03.046- | 5 ;CECTOMIA TORACO-LOMBO-SACRA POR VIA ANTERIOR (1 NIVEL)

1

1 04.08.03.050-
O

04.08.03.051-

|8

04.08.03.052-

6

04.08.03.053-
4

| 04.08.03.054-
2

‘“O

104.08.03.056- | pESSECCAO DE UM CORPO VERTEBRAL TORACO-LOMBO-SACRO

9

104.08.03.057- | pETIRADA DE CORPO ESTRANHO DA COLUNA CERVICAL POR VIAANTERIOR

Vi

04.08.03.058-
5

04.08.03.059-
3

04.08.03.060-

7
04.08.03.061~

'ARTRODESE TORACO-LOMBO-SACRA POSTERIOR DOIS NIVEIS

: DISCECTOMIA CERVICAL 7/ LOMBAR / LOMBO-SACRA POR VIA POSTERIOR (UM NIVEL)

‘_ DISCECTOMIA TORACO-LOMBO- SACRA POR VIA ANTERIOR (COM 2 OU MAIS NiVEIS)

,‘ RESSECCAO DE 2 OU MAIS CORPOS VERTEBRAIS CERVICAIS

: RESSECCAO DE ELEMENTO VERTEBRAL POSTER|OR / POSTERO LATERAL i DlSTALA

'RETIRADA DE CORPO ESTRANHO DA COLUNA TORACO-LOMBO-SACRA POR VIA
| ANTERIOR

'RETIRADA DE CORPO ESTRANHO DA COLUNATORACO LOMBO SACRA POR VIA

'REVISAO DE ARTRODESE / TRATAMENTO ClRURGICO DE PSEUDARTOSE DA COLUNA

PORTARIAN 237 DE 8 DE MARGO DE 2023 - PORTARIAN® 237 DE B DE MARCG DE 2023 DDU Impransa Nacxonal

ARTRODESE TORACO—LOMBO—SACRA POSTERIOR TRES NIVEIS

| ARTRODESE TORACO -LOMBO-SACRA POSTER!OR CINCO NIVEIS

ARTRODESE TORACO-LOMBO-SACRA POSTERIOR, QUATRO NIVEIS,

' ARTRODESE TORACO-LOMBO-SACRA POSTERIOR, SETE NIVEIS,

COSTO TRANSVERSECTOMIA

|
 COSTOPLASTIA (3 OU MAIS COSTELAS) l

| DESCOMPRESSAO DA JUNGAO CRANIO-CERVICAL VIA TRANSORAL / RETROFARINGEA

DESCOMPRESSAO OSSEA NA JUNGAO CRANIO-CERVICAL VIA POSTERIORCOM |
DUROPLASTIA

DISCECTOMIA CERVICAL / LOMBAR / LOMBO-SACRA POR VIA POSTERIOR (1 NIVEL |
COM MICROSCOPIO)

‘ D!SCECTOMIA CERVICAL / LOMBAR / LOMBO—SACRA POR VlA POSTERIOR (DOlS

NIVEIS}

DISCECTOMIA CERVICAL / LOMBAR / LOMBO-SACRA POR VIA POSTERIOR (DOISOU
MAIS NIVEIS C/ MICROSCOPIO)

DISCECTOMIA CERVICAL ANTERIOR (ATE 2 NIVEIS C/ MICROSCOPIO) .

DISCECTOMIA CERVICAL POR VIA ANTERIOR (1 NIVEL)

RESSECC}AO DE 2 OU MAIS CORPOS VERTEBRAIS TORACO LOMBO SACROS

RESSECAO DE COCCIX

C2 (MAIS DE 2 SEGMENTOS)

' RESSECCAOQ DE ELEMENTO VERTEBRAL POSTERIOR / POSTERO-LATERAL DISTAILA C2
(AT 2 SEGMENTOS)

104.08.03.085- | RESSECGAO DE UM CORPO VERTEBRAL CERVICAL

RETIRADA DE CORPO ESTRANHO DA COLUNA CERVICAL POR VIA POSTERIOR

POSTERIOR |

TORACO-LOMBO-SACRA ANTERIOR

aria.n.?7 de B Ada mara.da A0ILARRTTARTT

2117R



R T X

25/05/2024, 11:51

|04.08.03.062~-
|3

' 04.08.03.063-

1 |

| 04.,08.03.064-

3 O —
04.08.03.065-

3

| 04.08.03.066-
6

'04.08.03.067-
4

104.08.03.068- |

2

04.08.03.069-
0]

04.08.03.070-
%

| 04.08.03.071-
12
04.08.03.072-
{O
04.08.03.073-
9

04.08.03.074-
7

104.08.03.075-

|5

|04.08.03.076-
3

04.08.03.077-1

04.08.03.078-
0
104.08.03.079-
'8

04.08.03.080-
1

| 04.08.03.081-
0

|04.08.03.082- | TRATAMENTO CIRURGICO DE DEFORMIDADE DA COLUNA VIA POSTERIOR ONZE NlVEIS

8

104.08.03.083-
|6

04.08.03.084-
2
04.08.03.085-
2

04.08.03.086-
0

104.08.03.087-
9

04.08.03.088-
7

04.08.03.089-
i

04.08.03.090-
9

1040803091~

|7

04.08.04.001-
7

04.08.04.002-
5

il fmertario.n
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REVISAO DE ARTRODESE / TRATAMENTO CIRURGICO DE PSEUDARTROSE DA COLUNA
CERVICAL POSTERIOR :

REVISAO DE ARTRODESE / TRATAMENTO CIRURGICO DE PSEUDARTROSE DA COLUNA
TORACO- LOMBO- SACRA POSTERIOR

' REVISAG DE ARTRODESE TRATAMENTO CIRURGICO DE PSEUDOARTORSE DA COLUNA |
| CERVICAL ANTERIOR

TRATAMENTO CIRURGICO DE DEFORMIDADE DA COLUNA VIA ANTERO POSTERIOR
NOVE OU MAIS NIVEIS

TRATAMENTO CIRURGICO DE DEFORMIDADE DA COLUNAVIA ANTERIOR OITO NIVEIS ‘

TRATAMENTO CIRURGICO DE DEFORMIDADE DA COLUNA VIA ANTERIOR QUATRO
NIVEIS

TRATAMENTO CIRURGICO DE DEFORMIDADE DA COLUNA VIA ANTERIOR CINCO NIVEIS |

TRATAMENTO CIRURGICO DE DEFORMIDADE DA COLUNAVIA ANTERIOR POSTERiOR
ATE OITO NIVEIS

VERTEBROPLASTIA POR DISPOSITIVO GUIADO EM UM NIVEL
TRATAMENTO CIRURGICO DE DEFORMIDADE DA COLUNAVIA ANTER!OR SEIS NlVEIS

TRATAMENTO CIRURGICO DE DEFORMIDADE DA COLUNA VIA ANTERIOR SETE NiVEIS |

TRATAMENTO CIRURGICO DE DEFORMIDADE DA COLUNA VIA POSTERICR OITO NIVEIS

TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA NIVEL C1 - C2 POR VIA ANTERIOR
(OSTEOSSINTESE)

' TRATAMENTO CIRURGICO DE TORCICOLO CONGEN!TO

' TRATAMENTO CIRURGICO DE DEFORMIDADE DA COLUNA VIA POSTERIOR NOVE NIVEIS :
TRATAMENTO CIRURGICO DESCOMPRESSIVO AO NIVEL DO DESFiLADE|R_O TORAC!CO
VERTEBROPLASTIA POR DISPOSITIVO GUIADO DOIS NIVEIS

lVEPTEBROPLASTIA POR DISPOSITIVO GUIADO TRES NIVEIS

TRATAMENTO CIRURGICO DE DEFORMIDADE DA COLUNA VIA POSTERIOR DOZE NIVEIS
OU MAIS

TRATAMENTO CIRURGICO DE DEFORMIDADE DA COLUNA VIA POSTERIOR DEZ NIVE!S '

TRATAMENTO CIRURGICO DE DEFORMIDADE DA COLUNAVIA ANTERIOR DOIS NIVEIS

TRATAMENTO CIRURGICO DE DEFORMIDADE DA COLUNA VIA ANTERIOR TRES NIVEIS

TRATAMENTO CIRURGICO DE DEFORMIDADE DA COLUNA VIA POSTERIOR CINCO
NIVEIS

TRATAM ENTO CIRURGICO DE DEFORMIDADE DA COLUNAVIA POSTERIOR SEIS NIVEIS

TRATAMENTO CIRURGICO DE DEFORMIDADE DA COLUNA VIA POSTERIOR TRES NIVEIS

TRATAMENTO CIRURGICO DE DEFORMIDADE DA COLUNA VIA POSTERIOR GUA'I;RO
NIVEIS

TRATAMENTO CIRURGICO DE DEFORMIDADE DA COLUNAVIA POSTER|OR DOIS NIVEISM
TRATAMENTO CIRURGICO DE DEFORMIDADE DA COLUNA VIA POSTERIOR SETE NIVEIS
ART.R.OISESE CERVICAL / CERVICO TORACICA POSTERIOR QUATRO NIVEIS

ARTRODESE COXOFEMORAL

ARTRODESE DA SINFISE PUBICA

217 .Aa 8. damarera.da NI LARRTTRRAT 2318
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24 08.04.003- ARTRODESE DE ARTICULA(}OES SACROILIACAS

?4 08.04004- ARTROPLASTIA DE QUADRIL (NAO CONVENCIONAL)

04.08‘04.005—

0]

ARTROPLASTIA PARCIAL DE QUADRIL

f 34-08-04006‘ | ARTROPLASTIA TOTAL DE CONVERSAO DO QUADRIL

_84 08.04.007- | ARTROPLASTIA DE REVISAO OU RECONSTRU(;AO DO QUADRIL

| 24 08.04008- ARTROPLASTIA TOTAL PRIMARIA DO QUADRIL CIMENTADA

Imprensa Nacional

8_4 08.04.009-  ApTROPLASTIA TOTAL PRIMARIA DO QUADRIL NAO CIMENTADA / HIBRIDA

-84'08-04'013' EPIFISIODESE FEMORAL PROXIMAL IN SITU

124-08-04-012‘  EPIFISIODESE DO TROCANTER MAIOR DO FEMUR

84'08-04‘014' ' OSTECTOMIA DA PELVE

04.08.04.016-7 OSTEOTOMIA DA PELVE

24-08-04-016‘ RECONSTRUCAO OSTEOPLASTICA DO QUADRIL

04.08.04.026-  TRATAMENTO CIRURGIGO DE FRATURA / LUXACAO / FRATURA- LUXACAO /
|2 'DISJUNGAO DG ANEL PELVICO ANTERO-POSTERIOR

84-08-05-003" ARTRODESE DE MEDIAS / GRANDES ARTICULACOES DE MEMBRO INFERIOR
24'08-05'005‘ ARTROPLASTIA TOTAL DE JOELHO - REVISAO / RECONSTRUGCAO

eg4-08'05-006‘ ARTROPLASTIA TOTAL PRIMARIA DO JOELHO

| 04.08.05.007-

b  ARTROPLASTIA UNICOMPARTIMENTAL PRIMARIA DO JOELHO
ekt | PATELECTOMIA TOTAL OU PARCIAL

04080501 QUADRICEPSPLASTIA

234-08-05-012‘ REALINHAMENTO DO MECANISMO EXTENSOR DO JOELHO
04.08.05.013- | RECONSTRUGAODE TENDAO PATELAR / TENDAO QUADRICIPITAL
224-08-05-01“' RECONSTRUGAO LIGAMENTAR DO TORNOZELO

"234'08-05-015‘ RECONSTRUCAO LIGAMENTAR EXTRA-ARTICULAR DO JOELHO

84-08'05-016‘ RECONSTRUCAOLIGAMENTAR INTRA-ARTICULAR DO JOELHO (CRUZADO ANTERIOR)

‘04 08.05.017-9 RECONSTRUCAO LIGAMENTAR INTRA-ARTICULAR DO JOELHO (CRUZADO POSTEQlOR
| COM OU SEM ANTERIOR)

84 08.05.033- REVISAO CIRURGICA DE COTO DE AMPUTAGAG EM MEMBRO INFERIOR (EXCETO DEDOS |
04.08.05.032- | REPARO DE BAINHA TENDINOSA AO NIVEL DO TORNOZELO -
04.08.05.034-  ReVISAO CIRURGICA DO PE TORTO CONGENITO

?‘.{:08'05'03-’5' SINDACTILIA CIRURGICA DOS DEDOS DO PE (PROCEDIMENTO TIPO KELIKIAN)
:g46305-036' TALECTOMIA |

'24-0&05'057“' TéNbSlNOVECTOMlA EM MEMBRO INFERIOR

104.08.05.038-

1

ceh hecmbaria m 997 Ao f_da.marea.da 2N ARRTTIRRAT

TRANSFERENCIA DO GRANDE TROCANTER (PROCEDIMENTO ISOLADO)
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04,08.05.039-
0 :

|04.08.05.040- |
3

104.08.05.041-1
04.08.05.042-
0

|04.08.05.043- |
'8 L :
| 04.08.05.044-
| 04.08.05.065- |

9 -~ -
1 04.08.05.064-
IO )

' 04.08.05.067-
|5 .
1 04.08.05.072-

1
'04.08.05.073-

0

04.08.05.074-
8
| 04.08.05.075-

04.08.05.076-
4
04.08.05.077-

2
104.08.05.078-
o°

04.08.05.079- |
9

04.08.05.080-

2
104.08.05.081-
o
104.08.05.082-
9.
'04.08.05.083-
7

04.08.05.084- |
5
104.08.05.085-
|3 | _
|04.08.05.086-

1
'04.08.05.087-
|04.08.05.088-
8

04.08.05.089-
6 '
| 04.08.05.090-
:O . .
104.08.05.091-
'8

04.08.05.092-

6

| 04.08.06.001-
8

04.08.06.002- |
6

httne:Thaninat in an helanhiahidanlinartarian 727 da @ da.marca.da NI ARATTER 7

TRANS

| TRATAMENTO CIRURGICO DE COALIZAO TARSAL

' TRATAMENTO CIRURGICO DE METATARSO PRIMO VARO

PORTARIA NV 237, DE 8 DE MARGO DE 2023 - PORTARIA N° 237, DE 8 DE MARGO DE 2023 - DDU - Imprensa Nacional

FERENCIA MUSCULAR / TENDINOSA NO MEMBRO INFERIOR

TRANSPLANTE DE MENISCO !

TRANSPOSICAO DA FIBULA PARA A TIBIA _ ] b {
TRATAMENTO CIRURGICO DAS DESINSERCOES DAS ESPINHAS INTERCONDILARES / | 0 r
EPICONDILARES | G

TRATAMENTO CIRURGICO DE AVULSAO DO GRANDE E DO PEQUENO TROCANTER l

TRATAMENTO CIRURGICO DE HALUX VALGUS COM OSTEOTOMIA DO PRIMEIRG
METATARSIANO

TRATAMENTO CIRURGICO DE GIGANTISMO DO PE

TRATAMENTO CIRURGICO DE LESAO EVOLUTIVA FISARIA NO MEM BRO INFERIOR

TRATAMENTO CIRURGICO DE PE CAVO T

TRATAMENTO CIRURGICO DE PE PLANO VALGO
TRATAMENTO CIRURGICO DE PE TALO VERTICAL
TRATAMENTO CIRURGICO DE PE TORTO CONGENITO

TRATAMENTO CIRURGICO DE PE TORTO CONGENITO INVETERADO

' TRATAMENTO CIRURGICO DE PSEUDARTROSE / RETARDO DE CONSOLIDAGAO /

_PERDA OSSEA AO NfVE_L DO TARSO

TRATAMENTO CIRURGICO DE PSEUDARTROSE / RETARDO DE CONSOLIDACAO /| m
PERDA OSSEA DA DIAFISE DO FEMUR |

TRATAMENTO CIRURGICO DE PSEUDARTROSE / RETARDO DE CONSOLIDAGAQ /

PERDA OSSEA DA REGIAO TROCANTERIANA
TRATAMENTO CIRURGICO DE PSEUDARTROSE / RETARDO DE CONSOLIDAGAO /

PERDA OSSEA DO COLO DO FEMUR _
TRATAMENTO CIRURGICO DE PSEUDARTROSE / RETARDO DE CONSOLIDACAO /

'PERDA OSSEA DO PE

TRATAMENTO CIRURGICO DE PSEUDARTROSE / RETARDO DE CONSOLIDACAO /
PERDA OSSEA METAFISE DISTAL DO FEMUR

TRATAMENTO CIRURGICO DE PSEUDARTROSE / RETARDO DE CONSOLIDAGAO AO
NIVEL DO JOELHO

TRATAMENTO CIRURGICO DE PSEUDARTROSE CONGENITA DA TiBIA

TRATAMENTO CIRURGICO DE PSEUDARTROSE / RETARDO DE CONSOLIDAGAO / ,
PERDA OSSEA DA DIAFISE TIBIAL |

TRATAMENTO CIRURGICO DE PSEUDARTROSE / RETARDO DE CONSOLIDAGAO/ PERDA |
OSSEA DA METAFISE TIBIAL !

BICOMPATIMENTAL

TRATAMENTO CIRURGICO DE ROTURA DO MENISCO COM MENISCECTOMIA PARCIAL /
TOTAL

TRATAMENTO CIRURGICO DO HALUX RIGIDUS

TRATAM ENT-O é.I.RURGICO DO HALUX VALGUS S/ OSTEQTOMIA DO PRIMEIRO OSSO
METATARSIANO

TRATAMENTO DAS LESOES OSTEO-CONDRAIS POR FIXACAO OU MOSAICOPLASTIA
JOELHO/TORNOZELO

ALONGAMENTO / ENCURTAMENTO MIOTENDINOSO

ALONGAMENTO E/OU TRANSPORTE DE 0SSOS DA MAO E/OU DO PE ,

24198



25/05/2024, 11: 51 PORTARIAN 237, DE 8 DE MAR(}U DE 2023 - F’GRTARIA N°237, DE 8 DE MARCO DE 2023 DDU Imprensa Nacu)nal

|04, 08 06.003- | ALONGAMENTO E/OU TRANSPORTE OSSEO DE 0S50S LONGOS (EXCETO DA MAO E ) |

4 "~ DOPE)

04.08.06.005-  ARTRODESE DE PEQUENAS ARTICULAGOES |
?:84'08'06'006" ARTROPLASTIA DE RESSECCAO DE MEDIA / GRANDE ARTICULA(;AO 0 64
|9408.06.007- | ARTROPLASTIA DE RESSECGAO DE PEQUENAS ARTICULACOES
24'08'06'008' BURSECTOMIA |
|04.08.06.009- DESCOMPRESSAO COM ESVAZIAMENTO MEDULAR POR BROCAGEM / VIA B

3 CORTICOTOMIA

9408.06.010- | p)AFISECTOMIA DE 0SSOS LONGOS

04,08.06.011-5 | ENCURTAMENTO DE OSSOS LONGOS EXCETO DAMAO E DO PE
104.08.06.012- | EXPLORAGAO ARTICULAR COM OU SEM SINOVECTOMIA DE MEDIAS / GRANDES |

3 | ARTICULAGOES |
104,08.06.013-1 EXPLORAGAO ARTICULAR COM OU SEM SINOVECTOMIA DE PEQUENAS ART|CULA(;6E§
JL0E e  FASCIECTOMIA |
[easRa8 s "MANIPULAGAO ARTICULAR
0408.06.016- | 5sTECTOMIA DE 0SSOS DA MAO E/OU DO PE
0408.06.017- | 5STECTOMIA DE 0SSOS LONGOS EXCETO DAMAO E DO PE - |
9408.08.018- 5STEOTOMIA DE 0SSOS DA MAO E/OU DO PE |
?84-08-06-019‘ | OSTEOTOMIA DE 0SSOS LONGOS EXCETO DA MAO E DO PE
124-08-06-020' REINSER(}AO MUSCULAR |
;24-08-06'021 'RESSECGAO DE CISTO SINOVIAL -
84-08-06-023“ RESSECGAO DE TUMOR E RECONSTRUGAO C/ RETALHO MICROCIRURGICO |
04.08.06.024- RESSECCAQ DE TUMOR E RECONSTRUGCAO €/ RETALHO NAO MICROCIRURGICO
7 (EXCETO MAO E PE) o |
" 04.08.06.025- | RESSECGAO DE TUMOR E RECONSTRUGAO C/ TRANSPORTE OSSEO |
i _24'08'06-026' RESSECCAO DE TUMOR OSSEO C/ SUBSTITUICAO (ENDOPROTESE) |
?468'06‘027; RESSECCAO DE TUMOR OSSEO E RECONSTRUGAO C/ ENXERTO
| 04.08.06.028-  RESSECCAO DE TUMOR OSSEQ E RECONSTRUGAO C/ RETALHO NAO
0 MICROCIRURGICO (APENASMAOEPE) :
334-08-06-029‘ RESSEC(}AO DE TUMOR OSSEO E RECONSTRUGAO POR DESLIZAMENTO 5
:?4-08-06'030‘ 'RESSECGAO MUSCULAR
,84-08-06-031' | RESSECCAO SIMPLES DE TUMOR OSSEO / DE PARTES MOLES |
%g4,oa.oe.032- 'RETIRADA DE CORPO ESTRANHO INTRA-ARTICULAR
;2‘4-0306-033‘ RETIRADA DE CORPO ESTRANHO INTRA-OSSEO

. =i |

| ‘ ; {
04.08.06.034- | RETIRADA DE ESPAGADORES / OUTROS MATERIAIS !

0408.06.035- | RETIRADA DE FIO OU PINO INTRA-OSSEQ |

;34-08-06-036‘ RETIRADA DE FIXADOR EXTERNO |

nEMA
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584-08-06-037“ | RETIRADA DE PLACA E/OU PARAFUSOS

104.08.06.038- RETIRADA DE PROTESE DE SUBSTITUI(;AO DE GRANDES ARTICULA(;OES (OMBRO /

7 'COTOVELO / QUADRIL / JOELHO) T |
| 9408.06.039- | pETIRADA DE PROTESE DE SUBSTITUICAO EM PEQUENAS E MEDIAS ARTICULAGOES 5 ”YO
?84-08-05'040‘ RETIRADA DE TRAGAO TRANS-ESQUELETICA | 0 o
Pn— FSEE%/;«QAO CICATRICIAL DOS DEDOS COM COMPROMETIMENTO TENDINOSO (POR
; g4-°8-°6-°42 REVISAO CIRURGICA DE COTO DE AMPUTACAO DOS DEDOS .
940806043 TeNopESE |
94.08.06.045- | TENOMIORRAFIA
0408.06.046- | 1ENOMIOTOMIA / DESINSERGAO

24'08-05‘047' TENOPLASTIA OU ENXERTO DE TENDAO UNICO

T 040806048 1ENORRAFIA UNICA EM TUNEL OSTEO-FIBROSO
Q408.06.049- TRANSPLANTE DO HALUX P/ O POLEGAR "
|04.08.06.050- | TRANSPLANTE DO SEGUNDO PODODACTILO P/ POLEGAR / QUALQUER OUTRO DEDO |
H 6 —— DA MAO v
04.08.06.051- | TRANSPLANTE MUSCULO-CUTANEO C/ MICRO-ANASTOMOSE NO TRONCO /

4 EXTREMIDADE B
04.08.06.052-  TRANSPLANTE OSTEO-MUSCULO-CUTANEO C/ MICRO-ANASTOMOSE NO TRONCO|

12 | OU EXTREMIDADES

| 84-08-05-053“ TRANSPOSI(;AO / TRANSFERENCIA MIOTENDINOSA MULTIPLA |
[ aaSRca TRANSPOSIGAO / TRANSFERENCIA MIOTENDINOSA UNICA

'34-08-06057 TRATAMENTO CIRURGICO DE DEDO EM MARTELO / EM GARRA (MAO E PE)
04.08.06.058-  TRATAMENTO CIRURGICO DE DEFORMIDADE ARTICULAR POR RETRAGAO TENO-

1 CAPSULO-LIGAMENTAR

- 04.08.06.059-  TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA VICIOSAMENTE CONSOLIDADA DOS 0S50S
0 'LONGOS EXCETO DA MAO E DO PE
24'08'06-060‘ TRATAMENTO CIRURGICO DE HERNIA MUSCULAR

04.08.06.064- TRATAMENTO CIRURGICO DE MAO OU PE EM FENDA / DEDO BIFIDO / MACRODACTiL!A
6 / POLIDACTILIA |
34-03-06‘066“ TRATAMENTO CIRURGICO DE POLIDACTILIA ARTICULADA

384-0805-067“ TRATAMENTO CIRURGICO DE RETRACAO MUSCULAR

9408.06.069- | TRATAMENTO CIRURGICO DE SINDACTILIA COMPLEXA (€/ FUSAO OSSEA)

584-08-06-070' TRATAMENTO CIRURGICO DE SINDACTILIA SIMPLES (DOIS DEDOS) |

24'09-01-001‘ CAPSULECTOMIA RENAL

Q4.09.0L002-  ¢|sTECTOMIA PARCIAL

SOLE0e- | CISTECTOMIATOTAL

1040901004~ | ~|STECTOMIA TOTAL E DERIVAGAO EM 1 SO TEMPO

4408, 01005+ | (1GTOENTEROPLASTIA

2818
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?24-09-01-005‘ | CISTOLITOTOMIA E/OU RETIRADA DE CORPO ESTRANHO DA BEXIGA
9409.0LO07- | ¢1STOPLASTIA (CORRECAO DE EXTROFIA VESICAL) | o
|94.09.01008- | ¢sr05TOMIA N .

' 84‘09-01012‘ DIVERTICULECTOMIA VESICAL

f04 09.01.014-6 EXTRACAO ENDOSCOPICA DE CALCULO EM PELVE RENAL

' 04 09.01.017-0 | INSTALA(}AO ENDOSCOPICA DE CATETER DUPLO J
04 09.01.018- 9 | LITOTRIPSIA

104.09.01.020-

0

NEFRECTOMIA PARCIAL

04.09.01021-9 ' NEFRECTOMIA TOTAL

f94'°9'°1-022' NEFROLITOTOMIA
940901023 | NEFROLITOTOMIA PERCUTANEA
Ci 3 NEFROPEXIA

104,09.01.025-1 NEFROPIELOSTOMIA

‘84.09.01-028- 'NEFROSTOMIA C/ OU S/ DRENAGEM
Q409.0L029-  NEFROSTOMIA PERCUTANEA
94.09.0L030- | NEFROURETERECTOMIA TOTAL

104.09.01031-6 PIELOLITOTOMIA

Q4090L032- piE| opLASTIA

40901033~ piEL osTOMIA

?84'09'01'034‘ PIELOTOMIA

04.09.0L036-  RESSECGAO DO COLO VESICAL / TUMOR VESICAL A CEU ABERTO _ |
04.09.01.037-5 RESSECCAO ENDOSCOPICA DA EXTREMIDADE DISTAL DO URETER
9409.0L038- | pEsSECCAO ENDOSCOPICA DE LESAO VESICAL |

04.09.01.039-1 RETIRADA PERCUTANEA DE CALCULO URETERAL C/ CATETER

24'09-01-040‘ 'SINFISIOTOMIA DO RIM EM FERRADURA (NEFROPLASTIA)
04.09.0.1041-3 ' TRATAMENTO CIRURGICO DE BEXIGA NEUROGENICA
:84-09-01-043' TRATAMENTO CIRURGICO DE CISTOCELE

6

4

04.09.01045- | TRATAMENTO CIRURGICO DE FISTULA VESICO-ENTERICA

04.09.01.046-  TRATAMENTO CIRURGICO DE FISTULA VESICO-RETAL

04.09.0L047-  TRATAMENTO CIRURGICO DE FISTULAS URETERAIS

2
0
9

2

04.09.01.051-

0

04.09.01.053-7 UR ETEROCISTONEOSTOMIA

04.09.01.048- | TR ATAMENTO CIRURGICO DE HEMORRAGIA VESICAL (FORMOLIZAGAO DA BEXIGA)

|04.09.01.049- | TR ATAMENTO CIRURGICO DE INCONTINENCIA URINARIA VIA ABDOMINAL

104.09.01050- | tRATAMENTO CIRURGICO DE REFLUXO VESICO-URETERAL

| TRATAMENTO CIRURGICO DE URETEROCELE

104.09.01054- | RETEROENTEROPLASTIA

5
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04.09.01.055-
3

| 04.09.01.056-1

04.09.01.057-
0

i g4.09.oi.058-

|04.09.01.059-
| 6

104.09.02.002-
8

04.09.02.004-
4

04.09.02.005-
>

104.09.02.007-
9

04.09.02.008- ' pessECCAO DE CARUNCULA URETRAL

7

04.09.02.0089-
5

04.00.02010-  RESSECGAO E FECHAMENTO DE FISTULA URETRAL

(9

|04.09.02.012-
5

04.09.02.013-
3

104.09.02.014-1

104.09.02016-8

104.09.02.017-
6

04.09.03.002-
3

'04.09.03.003-
1

04.09.03.004-
0

‘ -04.09.04003-
%

|04.09.04.004-
5

04.09.04.005-

|3

104.09.04.007-

0

| 04.09.04.008-
8

04.09.04.009-
6

04.09.04.011-8

04.09.04.012-
6

104.09.04.013-
4

04.09.04.014-
>

| 04.09.04.015-
0

104.09.04.016-
9
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URETEROENTEROSTOMIA
URETEROLITOTOMIA

URETEROPLASTIA

' URETEROSTOMIA CUTANEA
| URETEROLITOTRIPSIA TRANSURETEROSCOPICA

'DRENAGEM DE FLEIMAO URINOSO

INJECAO DE GORDURA / TEFLON PERI-URETRAL

LIGADURA / SECCAO DE VASOS ABERRANTES

| MEATOTOMIA SIMPLES

RESSECCAO DE PROLAPSO DA MUCOSA DA URETRA

URETROPLASTIA (RESSECGAO DE CORDA)

URETROPLASTIA AUTOGENA

URETROPLASTIA HETEROGENEA
URETROSTOMIA PERINEAL / CUTANEA / EXTERNA

'URETROTOMIA INTERNA

PROSTATECTOMIA SUPRAPUBICA
PROSTATOVESICULECTOMIA RADICAL
RESSECCAO ENDOSCOPICA DE PROSTATA

EPIDIDIMECTOMIA

" EPIDIDIMECTOMIA COM ESVAZIAMENTO GANGLIONAR

ESPERMATOCELECTOMIA
EXERESE DE CISTO DE EPIDIDIMO

EXERESE DE LESAO DO CORDAO ESPERMATICO

|EXPLORAGAO CIRURGICA DA BOLSA ESCROTAL
' NEOSTOMIA DE EPIDIDIMO / CANAL DEFERENTE

ORQUIDOPEXIA BILATERAL

ORQUIDOPEXIA UNILATERAL

ORQUIECTOMIA SUBCAPSULAR BILATERAL

' ORQUIECTOMIA UNI OU BILATERAL COM ESVAZIAMENTO GANGLIONAR

‘ ORQUIECTOMIA UNILATERAL

104.09.04.017-7 PLASTICA DA BOLSA ESCROTAL

104.09.04.018-
5

REPARACAO E OPERAGAO PLASTICA DO TESTICULO

AR 4. 0 de eenenn da INTRARRTTERAT
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|04.09.04.019-
R
04.09.04.020-
104.09.04.021-
'5

1 04.09.04.023-

104.09.04.024-
104.08.05001-

|04.09.05.002-
4

|04,09.05.003-
>

104.09.05.004- |
)

04,09.05.007-
5
04.09.05.008-
3

04.09.05.009-
1

| 04.(59.05.010—

'5

104.09.05.013-
O - - “

104.09.05.014- |
8

104.09.06.001-
1

04.09.06.002-
0

04.09.06.003-
8

04.09.06.004- |
6
04.09.06.005-
4

04.09.06.011-9 |

04.09.06.012-
7

04.09.06.013-
{5

104.09.06.014-
‘ 3

04 09.06. 015 il
104.09.086.017-
8

04.09.06.018-
6
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'RESSECGAO PARCIAL DA BOLSA ESCROTAL

TRATAMENTO CIRURGICO DE ELEFANTIASME DA é&)t_s;"\ é"scmoﬁ\L
TRATAMENTO CIRURGICO DE HIDROCELE

TﬁATAMENTO CIRURGICO DE VARICOCELE

...VASECT_OM'A A o
AM PUTAc;Ko DE PENIS
| CORRECAO bE EPISPADIA
conéEng'.DE HIPOSPADIA (10 TEMPOQ)
CORRECAO Dé HIPOSPADIA (20 TEMPO)
'PLASTICA TOTAL DO PENIS
'POSTECTOMIA

REIMPLANTE DE PENIS

TRATAMENTO CIRURGICO DE ELEFANTIASE DO PENIS

CIRURGIAS COMPLEMENTARES DE REDESIGNACAO SEXU/;\L

' REDESIGNAGAO SEXUAL NO SEXO MASCULINO

' CERCLAGEM DE COLO DO UTERO

COLPOPERINEOPLASTIA ANTERIOR E POSTERIOR COM AMPUTACAO DE COLO

| EXCISAO TIPO 3 DO COLO UTERINO

' CURETAGEM SEMIOTICA COM OU SEM DILATACAO DO COLO DO UTERO

CURETAGEM UTERINA EM MOLA HIDATIFORME
HISTERECTOMIA COM ANEXECTOMIA (UNI / BILATERAL)
HISTERECTOMIA SUBTOTAL

HISTERECTOMIA TOTAL

‘ HISTERECTOMIA TOTAL AMPLIADA (WERTHEIN MEIGS)

HiSTERECTOMIA VIDEOLAPAROSCOPICA
HISTEROSCOPIA CIRURGICA C/ RESSECTOSCOPIO

LAQUEADURA TUBARIA

| 04.09,06.019-

4
04.09.06.020-
8

.04.09.06.021-
6

 04.09.06.022-
4

MIOMECTOMIA

| MIOMECTOMIA VIDEOLAPAROSCOPICA
OOFORECTOMIA / OOFOROPLASTIA
RESSEC(}AO DE VARIZES PELVICAS

SALPINGECTOMIA UNI / BILATERAL
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-84'09'06'024_ SALPiNGECTOMlAVIDEOLAPAROSCOP|CA
!84-09-06'025“ SALPINGOPLASTIA

| ?4 109.06.026- SALPINGOPLAST]A VIDEOLAPAROSCOPICA

0409.06.027- | rRAQUELOPLASTIA A
|
;. u R e e ! r_/
= { (..
24'09'06'028 TRATAMENTO CIRURGICO DE FISTULA VESICO-UTERINA |
04.09.06.029- | HISTERECTOMIA C/ ANEXECTOMIA BILATERAL E COLPECTOMIA SOB PROCESSO
1 TRANSEXUALIZADOR | -
04.09.07.001-7 ALARGAMENTO DAENTRADAVAGINAL
24-09-07002“ 'COLPECTOMIA i
g4-09-07~003“ COLPOCLEISE (CIRURGIA DE LE FORT)
f4~09'°7-004' COLPOPERINEOCLEISE
_84'09'07'005' COLPOPERINEOPLASTIA ANTERIOR E POSTERIOR
? 34-09’07'006' COLPOPERINEOPLASTIA POSTERIOR
i s . e e =l
04.09.07007- oL POPERINEORRAFIA NAC OBSTETRICA |
0409.07.008- oL POPLASTIA ANTERIOR |
' g4-09-°7-01°‘ COLPOTOMIA |
104.09.07.011-4 CONSTRUGAO DE VAGINA _ ]
. i
9409.07.013- ' £pISIOPERINEORRAFIA NAO OBSTETRICA

104.09.07.014-9 | EXERESE DE CISTO VAGINAL
104.09.07015-7 EXERESE DE GLANDULA DE BARTHOLIN / SKENE

584-09'07-019‘ MARSUPIALIZACAO DE GLANDULA DE BARTOLIN
40907020~ opERAGAO DE BURCH
0409.07021-1 RECONSTRUCAODAVAGINA ]
- 84'09'07'022' TRATAMENTO CIRURGICO DE COAPTAGAO DE NINFAS
040907023~ TRATAMENTO CIRURGICO DE FISTULA RETO-VAGINAL
04.09.07024- | TRATAMENTO CIRURGICO DE FISTULA URETRO-VAGINAL
04.09.07.025-  TRATAMENTO CIRURGICO DE FISTULA VESICO-VAGINAL
| 04.09.07.026-  TRATAMENTO CIRURGICO DE HIPERTROFIA DOS PEQUENOS LABIOS
84-090%'027‘ TRATAMENTO CIRURGICO DE INCONTINENCIA URINARIA POR VIAVAGINAL

0409.07028-  TRATAMENTO CIRURGICO DE VAGINA SEPTADA / ATRESICA

| ?4-09'07-029' VULVECTOMIA AMPLIADA COM LINFADENECTOMIA

84-09-07030‘ VULVECTOMIA SIMPLES

|04.09.07.031-9 ' REDESIGNAGAO SEXUAL NO SEXO FEMININO |
10410.01005-7 ' MASTECTOMIA RADICAL C/ LINFADENECTOMIA

941001006~ MASTECTOMIA SIMPLES

0410.01.007-3 PLASTICA MAMARIA FEMININA NAO ESTETICA
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04 10.01.008-1 PLASTICA MAMARIA MASCULINA

104.10.01.009-

0
0410.01011-1 'SETORECTOMIA / QUADRANTECTOMIA -
0410.01012-0 SETORECTOMIA / QUADRANTECTOMIA COM ESVAZIAMENTO GANGLIONAR |

104.10.01.019-7 MASTECTOMIA

' PLASTICA MAMARIA RECONSTRUTIVA - POS MASTECTOMIA COM IMPLANTE DE
PROTESE

'0410.01.020-  PLASTICA MAMARIA RECONSTRUTIVA BILATERAL INCLUINDO PROTESE MAMARIA DE
o  SILICONE BILATERAL NO PROCESSO TRANSEXUALIZADOR
04, 12.01.001-1 | 'BRONCOTOMIA E/OU BRONCORRAFIA -
‘84-12'01’002‘ COLOCACAO DE MOLDE BRONQUICO POR TORACOTOMIA

104.12.01.004-6

04.12.01.003-8 | COLOCACAO DE PROTESE LARINGO TRAOUEAL TRAOUEAL TRAOUEO BRONQUICA
j BRONQUICA POR VIA ENDOSCOPICA (INCLUI PROTESE)

COL%E___:A(;AO DE PROTESE LARINGO TRAQUEAL/ TRAOUEO BRONOUICA (INCLUI
PROTESE)

104.12.,01.007-0 | RESSECQAO DE TRAOUEIA MEDIASTINAL, CARINAL OU CARINOPLASTIA

04.12.01.010-0 | TRAOU EOPLASTIAE/OU LARINGOTRAQUEOPLASTIA

04.12.01.008-9 | RESSECCAO DE TUMOR DE TRAQUEIA COM ANASTOMOSE
04.12.01.009-7 TRAQUEOPLASTIA POR ACESSO TORACICO

'0412.01.011-9  TRAQUEORRAFIA E/OU FECHAMENTO DE FISTULA TRAQUEO- CUTANEA

TRATAMENTO CIRURGICO DE FISTULA BRONCOPLEURAL COM AMPUTA(;AO DE COTO
04.12.01.013-5 'BRONQUICO

04.12.01.014-3 TRATAMENTO CIRURGICO DE FISTULA TRAQUEOESOFAGICA ADQUIRIDA

104.12.02.002-
5

04.12.02.005-
0

104.12.02.006-
8

10412.02.007-

6

104.12.02. 001 7 ' MEDIASTINOTOMIA EXPLORADORA PARA- ESTERNAL / POR VIA ANTERIOR

| MEDIASTINOTOMIA EXTRAPLEURAL POR VIA POSTERIOR

0412.03.001-2
104.12.03.004-7

04.12.03.008-

0

04.12.03.011-0

104.12.04.001-8
104.12.04.002-

6
104.12.04.003-

4

04.12.04.004-
2

| 04.12.04.005-

0]
04.12.04.006-

|2
‘041204010 7

04.12.04.011-5

10412.04.012-3
L 04.12.04.013-1
10412.04.015-8
10412.04.017-4

10412.04.018-2
10412.04.021-2

04.12.04.022-
0]

RESSECCAO DE TUMOR DO MEDIASTINO
TIMECTOMIA

TRAQUEOSTOMIA MEDIASTINAL

DESCORTICAGAO PULMONAR
' FECHAMENTO DE PLEUROSTOMIA

TRATAMENTO DE COAGULO RETIDO INTRATORACICO (QUALQUER VIA)

PLEURODESE
COSTECTOMIA

' ESTERNECTOMIA COM OU SEM PROTESE

el

ESTERNECTOMIA SUBTOTAL

LIGADURA DO DUCTO TORACICO (QUALQUER METODO)

MOBILIZACAO DE RETALHOS MUSCULARES / DO OMENTO

PLUMBAGEM EXTRAFASCIAL

RESSECCAO DE TUMOR DO DIAFRAGMA E RECONSTRUCAO QUALOUER TECNICA)

RETIRADA DE CORPO ESTRANHO DA PAREDE TORACICA

' TORACECTOMIA COM RECONSTRUCAO PARIETAL (POR PROTESE)

TORACECTOMIA SEM RECONSTRUGAO PARIETAL
TORACOPLASTIA (QUALQUER TECNICA)

TORACOTOMIA EXPLORADORA

TRATAMENTO CIRURGICO DE DEFEITOS CONGENITOS DO TORAX
TRATAMENTO CIRURGICO DE PAREDE TORACICA

VAGOTOMIA TRONCULAR TERAPEUTICA POR TORACOTOMIA
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10412.05.001-3 BULECTOMIA UNIOU BILATERAL

|0412.05.003- | LIGADURA DE ARTERIAS BRONQUICAS POR TORACOTOMIA PARA CONTROLE DE
0 ~ HEMOPTISE

941205004~ || OBECTOMIA PULMONAR g

041205006+ pNEUMOMECTOMIA i’
0412.05007-2 PNEUMONECTOMIA DE TOTALIZAGAO — | 7

0412.05.010-2 | RESSECGAO EM CUNHA, TUMORECTOMIA / BIOPSIA DE PULMAO A CEU ABERTO

0412.05.011-0 | RESSECGAO PULMONAR ASSOCIADAA BRONCOPLASTIA/ ARTERIOPLASTIA '
10412.05.013-7 ' CIRURGIA REDUTORA DO VOLUME PULMONAR (QUALQUERMETODO) |
0412.05014-5 | METASTASECTOMIA PULMONAR UNI OU BILATERAL (QUALQUER METODO) |
10412.05.015-3 TROMBOENDARTERECTOMIA PULMONAR

0412050161  PNEUMOTOMIA COM RESSECCAO COSTAL PARA DRENAGEM CAVITARIA/RETIRADA DE |
i 'CORPO ESTRANHO |

0413030016 LIPOASPIRACAO DE GIBA OU QEGIAG SUBMANDIBULAR EM PACIENTES COM
104.13.03. 'LIPODISTROFIA DECORRENTE DO USO DE ANTI-RETROVIRAL ]

AO-4.13.03.OO;2- 'LIPOASPIRAGAO DE PAREDE ABDOMINAL OU DORSO EM PACIENTES COM

14 iLIPODISTROFIA DECORRENTE DO USO DE ANTI-RETROVIRAL _ e 1
0413.03.003- LIPOENXERTIA DE GLUTEO EM PACIENTE COM LIPODISTROFIA GLUTEA DECORRENTE
2 DO USO DE ANTI-RETROVIRAL ;

 PREENCHIMENTO FACIAL COM POLIMETILMETACRILATO EM PACIENTE C/

g4-13-03-004' | LIPOATROFIA FACIAL CAUSADOS PELA REDUGAG DOS COXIS GORDUROSOS DAS
i ' REGIOES MALAR, TEMPORAL E PRE-AURICULAR

5413.03.005- | PREENCHIMENTO FACIAL COM TECIDO GORDUROSO EM PACIENTE COM LIPOATROFIA |
9 DE FACE DECORRENTE DO USO DE ANTI-RETROVIRAIS. :

' RECONSTRUGAO GLUTEA E/OU PERIANAL EM PACIENTE COM LIPODISTROFIA GLUTEA |
'DECORRENTE DO USO DE ANTI-RETROVIRAL, COM LIPOENXERTIA OU PMMA

| REDUCAO MAMARIA EM PACIENTE COM LIPODISTROFIA DECORRENTE DO USO DE
ANTI-RETROVIRAIS

0413.03.008- TRATAMENTO DE GINECOMASTIAOU PSEUDOGINECOMASTIA EM PACIENTE COM

1 0413.03.006-7

1041303.007-5

3 LIPODISTROFIA DECORRENTE DO USO DE ANTI-RETROVIRAIS |
|9413.04002- | cORREGAO DE RETRAGAO CICATRICIAL VARIOS ESTAGIOS
24'13'04-003‘ DERMOLIPECTOMIA (1 OU 2 MEMBROS INFERIORES) |
GAIR0A004- | BERMOLIPECTOMIAARDOMINAL NAO ESTETICA (PLASTICA ABDOMINAL) .
24-13'04-605‘ DERMOLIPECTOMIA ABDOMINAL POS-CIRURGIA BARIATRICA 1
041304006~ | DERMOLIPECTOMIA BRAQUIAL POS-CIRURGIA BARIATRICA
784-13’04-007“ DERMOLIPECTOMIA CRURAL PO'S—CIRURGIA.BARIATRIVCA B
0413.04.008- | MAMOPLASTIA POS-CIRURGIA BARIATRICA

0413.04.009-7 | PREPARO DE RETALHO

84'13'04'010' ' PREPARO DE TUBO PEDICULADO

|0413.04.011-9  RECONSTRUCAO DE LOBULO DA ORELHA
0413.04.012-7 RECONSTRUGAO DE POLO SUPERIOR DA ORELHA ' ' A
041304013-5 RECONSTRUGAO DO HELIX DA ORELHA -
0413.04014-3 RECONSTRUGAO TOTAL DE ORELHA (MULTIPLOS ESTAGIOS)
|0413.04015-1 | TRANSFERENCIA INTERMEDIARIA DE RETALHO

041304016-0 TRATAMENTO CIRURGICO DE ELEFANTIASE A NIVEL DOPE
0413.04.018-6 | TRATAMENTO CIRURGICO DE RETRACAO CICATRICIAL DA AXILA

10413.04.019-4 | TRATAMENTO CIRURGICO DE RETRAGAO CICATRICIAL DO COTOVELO.

' 0413.04.020- TRATAMENTO CIRURGICO DE RETRACAO CICATRICIAL DOS DEDOS DA MAO/PE SEM |
8 COMPROMETIMENTO TENDINOSO

| 0413.04.021-6 TRATAMENTO CIRURGICO DE RETRACAQ CICATRICIAL EM UM ESTAGIO

Rele Ll
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10416.08.011-1
04.16.08.012-
0

04.16.09.001-
0

|9416.09.002- | s\ \pyTacio / DESARTICULACAO DE MEMBROS SUPERIORES EM ONCOLOGIA

|04.16.09.003-
6

1 04.16.09.007-
9

104.16.09.010-
{9

0416.00.011-7

104.16.09.012-5

04.16.09.013-3 |

104.16.11.001-0
1041611.002-9
04.1611.003-7
104.16.11.004-5
10416.11.005-3
104.16.11.006-1
10416.11.007-0
104.1611.008-8
04.16.12.002-4
104.16.12.003-2
041612.004-

0416.12.005-9

04.18.01.001-3

04.18.01.002-1
104.18.01.003-
0]

10418.01.004- |
8

04.18.01.008-
104.18.02.001-
|9

04.18.02.002-
7
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EXTIRPACAO MULTIPLA DE LESAO DA PELE OU TECIDO CELULAR SUBCUTANEG EM
'ONCOLOGIA

AMPUTACAO / DESARTICULAGAO DE MEMBROS INFERIORES EM ONCOL.OGIA

'HEMIPELVECTOMIA EM ONCOLOGIA

SACRALECTOMIA (ENDOPELVECTOMIA) EM ONCOLOGIA

RESSECCAQ DE TUMOR OSSEO COM SUBSTITUIGAO (ENDOPROTESE) OU COM

| RECONSTRUQAO E FIXA(;AO EM ONCOLOGIA

DESARTICULACAO INTERESCAPULO- TORACJCA EM ONCOLOGIA
DESARTICULAGAO ESCAPULO- TORACICA INTERNA EM ONCOLOGiA
RESSECCAO DE TUMOR DE PARTES MOLES EM ONCOLOGIA .
LOBECTOMIA PULMONAR EM ONCOLOGIA

PNEUMOMECTOMIA RADICAL EM ONCOLOGIA

 TORACECTOMIA COMPLEXA EM ONCOLOGIA
"TORACECTOMIA SIMPLES EM ONCOLOGIA

‘- TORACOTOMIA EXPLORADORA EM ONCOLOGIA

' SEGMENTECTOMIA PULMONAR EM ONCOLOGIA
RESSECCAO PULMONAR EM CUNHA EM ONCOLOGIA

TIMECTOMIA EM ONCOLOGIA

MASTECTOMIA SIMPLES EM ONCOLOGIA

RESSECCAO DE LESAO NAO PALPAVEL DE MAMA COM MARCACAO EM ONCOLOGIA

(POR MAMA)

CONFECGAO DE FISTULA ARTERIO -VENOSA COM ENXERTIA DE
POLITETRAFLUORETILENO (PTFE)

CONFECCAO DE FISTULA ARTERIO-VENOSA COM ENXERTO AUTOLOGO
CONFECGAO DE FISTULA ARTERIO-VENOSA P/ HEMODIALISE

IMPLANTE DE CATETER DE LONGA PERMANENCIA P/ HEMODIALISE

IMPLANTE DE CATETER TIPO TENCKHOFF OU SIMILAR P/ DPA/DPAC

INTERVENCAO EM FISTULA ARTERIO-VENOSA

LIGADURA DE FISTULA ARTERIO-VENOSA

Este conteudo nao substitui o publicado na versaa certificacla.

tin anuhrlanhiahidnnlinartaria 997 Ao da.maren.da 2097_AR877TRR1 7
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Ministério da Satde q L
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Secretaria de Atencdo Especializada 3 Saude -
Departamento de Regulacio Assistencial e Controle U

OFICIO CIRCULAR Ne 2/2023/DRAC/SAES/MS

Brasilia, 28 de novembro de 2023,

Aos Secretarios(as) Estaduais e Municipais de Satde

Assunto: Atualizagbes na operacionalizagdo do Programa Nacional de Reducdo das Filas de Cirurgias Eletivas,
Exames Complementares e Consultas Especializadas — PNRF

Senhor(a) Gestor(a),

1, Cumprimentando-o(a) cordialmente, apresentamos orientagdes técnicas a respeito da
continuidade da operacionalizagdo do Programa Nacional de Redugdo das Filas de Cirurgias Eletivas,
Exames Complementares e Consultas Especializadas — PNRF. Formalizamos as seguintes alteracdes na
gestdo do PNRF:

a) Descentralizacdo do processo de habilitagdo de prestadores no ambito, considerando
a Portaria SAES/MS n2 701/2023;

b) Complementacdo com recurso federal para contratacdo de valores até ou acima de
quatro vezes o valor do item da Tabela SUS, considerando a Portaria GM/MS ne
1.370/2023; e

c) Atualiza¢do dos Planos Estaduais de Reducgdo das Filas.

2, No que se refere ao processo de descentralizagdo da habilitagio de prestadores no
ambito do PNRF, a Portaria SAES/MS n? 701/2023 introduziu a habilitagdo "29.02 - Programa Nacional de
Reducdo de Filas de Cirurgias Eletivas”". Essa medida tem como objetivo descentralizar o processo de
habilitacdo de prestadores no &mbito do PNRF. Essa habilitagdo se destina aos estabelecimentos de sadde
que fazem parte do PNRF e que realizardo algum dos 606 procedimentos listados no Anexo da Portaria
SAES/MS n2 701/2023, mas que ainda nio possuem habilitagdo especifica para esses procedimentos. Isso
facilitard o acesso a esses servicos e agilizard o processo de reducdo das filas de cirurgias eletivas. Com
essa descentralizagdo, a analise dos critérios de habilitacdo serd realizada em nivel local, ou seja, pela
Secretaria de Estado da Saude (SES) ou pela Secretaria Municipal de Saude (SMS), dependendo da
gestdo do estabelecimento de satide . A competéncia dessa anélise ests definida no Artigo 22 da Portaria
SAES/MS n2 701/2023:

"Art. 22 - O processo de habilitacio dos estabelecimentos passa a ser de competéncia dos gestores
Estaduais, do Distrito Federal ou Municipais, que devem para tal observar a capacidade técnica para
execucdo dos procedimentos relacionados ao PNRF, Pardgrafo tnico. A formalizagdo de trata o caput
deve ser feita por meio de publicaciio de ato normativo do gestor responsadvel pelo estabelecimento
de satde habilitado, com posterior insercdo da informacdo em campo especifico do CNES."

3, As instrucdes detalhadas para a inser¢do da habilitagdo "29.02 - Programa Nacional de
Reducdo de Filas de Cirurgias Eletivas" no sistema do Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude



(CNES) podem ser encontradas na Wiki CNES (Qrientaces CNES - Habilitacdo 29.02.). O Y:'L

4, No que se refere aos aspectos técnicos para a operacionalizacdo da contratacao de valores
complementares aos da Tabela SUS, até ou acima de quatro vezes o valor do item, a Portaria GM/MS n.e
1.370, de 28 de setembro de 2023, que alterou o Art. 99 da Portaria GM/MS ne 90, de 3 de fevereiro de
2023, estabeleceu que “fica facultada aos gestores estaduais, distrital e municipais a utilizacdo dos
recursos federais objetos deste Programa, para o pagamento dos procedimentos previstos na tabela SUS
€ constantes dos Planos Estaduais de Reducdo de Filas, realizados pelos prestadores de servico sob sua
respectiva gestdo até os valores efetivamente contratados, em seu territério assistencial”,

5. A Portaria em questio estabeleceu ainda que “os valores a serem contratados devem ser
previamente autorizados pelo Departamento de Regulagdo Assistencial e Controle da Secretaria de
Atencdo Especializada & Satde desta Pasta (DRAC/SAES), caso ultrapasse quatro vezes o valor do item
respectivo da tabela SUS”, Neste contexto, os gestores poderdo complementar, com recurso federal, em
até quatro vezes o valor da tabela SUS para os procedimentos no 4mbito do PNRF sem necessidade de

6. Para valores superiores a quatro vezes do valor do item respectivo da tabela SUS, os
gestores, com Resolugdo da respectiva Comissdo Intergestores Bipartite/CIB ou Colegiado de Gest3o do
Distrito Federal, deverdo solicitar a autorizagdo prévia do DRAC/SAES. A solicitacdo deverd ocorrer por
meio do Sistema de Apoio 3 Implementacdo de Politicas (SAIPS), no componente “Autorizacdo para a
aplicagcdo de recursos federais para incrementos, quando maiores que quatro vezes o valor do item
respectivo da tabela SUS” As alteragdes dos valores de incremento federal autorizadas, terdo inicio de
vigéncia na competéncia de atendimento seguinte 3 data de autorizagdo, devido ao fluxo de
processamento do Sistema de Informacso Ambulatorial (SIA) e Sistema de Informagdo Hospitalar (SIH) e a
necessidade de atualizacdo de vers3o da Ficha de Programacdo Orcamentiria (FPO), com os devidos
percentuais de incremento autorizados para o PNRF. A complementago em questdo, quando autorizada,
incidird sobre o valor dos procedimentos principais na tabela SUS, e ndo sobre o valor integral da AIH. A
coleta e o processamento no SIA e SIH seguirdo os fluxos ja estabelecidos, devendo utilizar a versdo
atualizada da FPO da competéncia vigente. O sistema de pagamento seguira os fluxos ja estabelecidos,
mediante remessa devidamente processada e aprovada pelo SIA e SIH.

7 Considerando a mudanca nos cenérios e nas pactuacdes locais para continuidade da
execucao do PNRF, bem como a necessidade de ajustes nos sistemas para repasse do custeio do
programa e seu monitoramento, torna-se necessaria a atualizacdo dos Planos Estaduais de Reducdo das
Filas. O Plano deverd seguir o modelo atualizado definido pelo DRAC/SAES, acompanhado da Resolugdo

—~da Comisso Intergestores Bipartite/CIB ou Colegiado de Gest3o do Distrito Federal de aprovagio da
atualizacdo do mesmo, com assinatura do gestor estadual e presidente do COSEMS. Tal procedimento
deverd ser realizado, até 31/01/2024, no Sistema de Apoio a Implementacio de Politicas de Satde (SAIPS
- SAIPS (saude.gov.br)), considerando documentos e modelos disponibilizados no link: Departamento de
Regulagdo, Avaliagdo e Controle — Ministério da Satde (www.gov.br).

8. Destacamos que mais orientacdes podem ser acessadas no link: Programa Nacional de
Reducdo das Filas — Ministério da Satde (www.gov.br).

9. Sem mais para o momento, seguimos a disposi¢do, por meio do e-mail
eletivas.drac@saude.gov.br e dos apoiadores do PNRF de cada Unidade da Federagdo.

Atenciosamente,

CARLOS AMILCAR SALGADO

Diretor



e Documento assinado eletronicamente por Carlos Amilcar Salgado, Diretor(a) Departamento de
ﬁ\fl! j Regulagdo Assistencial e Controle, em 28/1 1/2023, as 18:55, conforme horario oficial de Brasilia,
| mipipgsara === com fundamento no § 3%, do art. 49, do Decreto n 10.

243, de 13 de novembro de 2020; e art. 89, da

Portaria n® 900 de 31 de Marco de 2017.
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z hgp://sei.saude.gov.br/sei/controIador externo.php?
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acao=documento_conferir&id Orgao_acesso_externo=0, informando o codigo verificador i
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PORTARIA GM/MS N° 90, DE 3 DE FEVEREIRO DE 2023

Institui o Programa Nacional de Reducio das Filas de Cirurgias
Eletivas, Exames Complementares e Consultas Especializadas.

A MINISTRA DE ESTADO DA SAUDE, no uso das atribuicbes que lhe conferem os incisos | e Il do
paragrafo unico do art. 87 da Constituicao, resolve:

Art. 1° Instituir o Programa Nacional de Redugao das Filas de Cirurgias Eletivas, Exames
Complementares e Consultas Especializadas, no ambito do Sistema Unico de Saude (SUS),

Paragrafo unico: O Programa tera vigéncia de um ano, podendo ser prorrogado por igual
periodo.

Art. 2° S&o objetivos do Programa Nacional para Reducao das filas de cirurgias Eletivas, Exames
Complementares e Consultas Especializadas:

I - organizar e ampliar o acesso a cirurgias, exames e consultas na Atencao Especializada a
Saude, em especial aqueles com demanda reprimida identificada:

Il - aprimorar a governanca da Rede de Atencdo a Salude com centralidade na garantia do
acesso. gestdo por resultados e financiamento estavel:

Il - fomentar o monitoramento e a avaliacdo das agoes e dos servicos de saude, visando
melhorar a qualidade da atencao especializada e ampliar o acesso a saude;

IV - qualificar a contratualizacdo com a rede complementar;

V - mudar modelo de gestao e regulagédo das filas para a atencdo especializada (regulagdo do
acesso), visando a adequar a oferta de aces e servicos de saude de acordo com as necessidades de
saude, estratificacao de risco e necessidades assistenciais; e

VI - fomentar a implementacdo de um novo modelo de custeio para a atencao ambulatorial
especializada e para a realizacdo de cirurgias eletivas.

Paragrafo unico: Cabe a Secretaria de Atencdo Especializada a Saude (SAES/MS) elaborar e
disponibilizar a estados, municipios e Distrito Federal dispositivos, acoes e instrumentos para o alcance dos
objetivos de que trata esta portaria.

Art. 3° 530 diretrizes do Programa Nacional de Redugao das Filas das Cirurgias Eletivas, Exames
Complementares e Consultas Especializadas:

I - universalidade, equidade e integralidade da atencdo a saude, tendo em vista a
implementacao da organizagdo da Atengdo Especializada em Saude;

Il - ampliagao de acesso a Atencado Especializada em Saude com foco nas Cirurgias Eletivas,
Exames Complementares e Consultas Especializadas;

Il - formalizacéo de relacdes horizontais de articulacdo e integragio da Atencgdo Especializada
em Saude com os demais pontos de atengéo a saude;
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§ 1° Os Planos Estaduais de Reducao das Filas deverdo ser elaborados, conjuntamente, pelas

Secretarias Estadual e Municipais de Saude, e pactuados nas respectivas Comissdes Intergestores
Bipartite (CIB) e Colegiado de Gestao do DF.

§ 2° Os Planos Estaduais de Reducio das Filas deverio ser encaminhados por formulario
eletronico, disponivel no Sistema de Apoio a Implementacdo de Politicas em Satde (SAIPS), ao
Departamento de Regulagao, Avaliagédo e Controle de Sistemas da Secretaria de Atencio Especializada a
Saude do Ministério da Salde (DRAC/SAES/MS). preferencialmente, em até 30 dias a contar da
publicacdo desta Portaria,

§ 3° Cabe a SAES/MS a andlise e aprovacio dos Planos estaduais de reducdo das filas.
§ 4° Caso necessario, esclarecimentos adicionais poderdo ser solicitados ao gestor do Plano.
§ 6% Em caso de reprovagio, podera haver. a qualquer tempo, o pedido de reconsideracio.

Art. 5° O Ministério da Saude, por meio da Secretaria de Atencao Especializada (SAES/MS),
disponibilizara Roteiro para Elaboracao do Plano Estadual de Reducao de Filas em seu sitio eletrénico.

Art. 6" O Plano Estadual de Redugao das Filas deve conter no minimo;

I - elenco dos procedimentos cirtrgicos, consultas especializadas e exames complementares
de acordo com as filas prioritarias no estado e/ou municipio;

Il - relacdo dos servicos de saude que realizardo os procedimentos cirurgicos, exames
complementares e consultas especializadas;

Il - meta de redugao das filas em 2023: e
IV - cronograma de execucao do recurso.

§ 1° Os recursos de que dispordo os Estados, os municipios e o Distrito Federal para elaboragao
do Plano serdo proporcionais & populagio, com base na populacao estimada pelo Instituto Brasileiro de
Geografia e Estatistica para o Tribunal de Contas da Unido em 2021 IBGE/TCU/ 2021), conforme o Anexo.

Art. 7° O Programa Nacional de Redugdo das Filas das Cirurgias Eletivas, Exames
Complementares e Consultas Especializadas sera monitorado de acordo com o disposto neste artigo:

| - Os indicadores de monitoramento do Programa serdo pactuados no Grupo de Trabalho
Tripartite de Atencao Especializada;
Il - Os indicadores discutidos no Grupo de Trabalho Tripartite de Atengao Especializada e a

execucao dos resultados do Programa serdo monitorados mensalmente na reunido das Comissées
Intergestores Bipartite (CIB) e Comissao Intergestores Tripartite (CIT); e

lll - Em cada estado e no Distrito Federal, os gestores poderdo incluir outros indicadores de
monitoramento aqueles definidos no Grupo de Trabalho Tripartite de Atencao Especializada.

Art. 8" O recurso financeiro federal no ambito do Programa Nacional de Reducao das Filas das
Cirurgias Eletivas, Exames Complementares e Consultas Especializadas sera repassado conforme o
disposto neste artigo.

§ 1° O repasse do recurso devera observar o disposto no art. 4° e no art. 5° da Portaria GM/MS
n® 3.992, de 28 de dezembro de 2017.

§ 2° A transferéncia de recursos esta condicionada ao envio a Secretaria de Atengdo
Especializada a Saude do Ministério da Saude (SAES/MS):

I - do Plano Estadual para Reducé@o das Filas de Cirurgia Eletiva, Exames Diagnostico e
Consultas Especializadas; e

Il - de resolucdo da Comissao Intergestores Bipartite (CIB), aprovando o Plano Estadual e
estabelecendo a distribuicdo dos recursos.

§ 3 ° A transferéncia do recurso federal se dara da seguinte forma:

I - %5 do valor total de cada estado sera repassado aos FES e FMS dos entes para fomentar o
inicio do Programa; e

hittne fhananu in mnu hrlanbnahldal inartaria.amime.n.0N.da. 2. dafavarairn.da. N9 ART211069N
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Il - o montante restante sera repassado de acordo com a apuracao da produgao de servicos
registrada na Base de Dados dos Sistemas de Informaces Ambulatoriais e Hospitalares - SIH-SIA/SUS.

Art. 9° Em carater excepcional e restrito a vigéncia desta Portaria, fica facultado aos gestores a
complementacao dos valores dos procedimentos constantes nos Planos Estaduais de Redugao das Filas,
com recursos federais, até o limite de 100% do valor da Tabela SuUs, Q\’z}?

Art. 10 Os valores diferenciados deverio ser registrados, obrigatoriamente, nos Sistemas de r

U

Informagées Ambulatoriais e Hospitalares (SIA/SUS e SIH/SUS), utilizando:

I - os instrumentos de registro Autorizagao de Internacdo Hospitalar (AIH) ou Autorizacdo de

Procedimentos Ambulatoriais (APAC), conforme a modalidade do atendimento, em carater de atendimento
1 - Eletivo; e

Il - as séries numeéricas especificas, conforme o instrumento de registro, da seguinte forma:
a) AlH: o quinto digito do numero de autorizagao dever ser preenchido com valor 5" e
b) APAC: o quinto digito do nimero de autorizacéo deve ser preenchido com valor 6",

Art. 11. Cabe a Secretaria de Atencao Especializada a Satde (SAES/MS) a coordenagao do

Programa Nacional para Reducdo das Filas de Cirurgias Eletivas, Exames Complementares e Consultas
Especializadas em ambito nacional.

Art. 12. O Fundo Nacional de Saude adotara as medidas necessarias para as transferéncias dos
recursos aos Fundos de Saude Municipais, Estaduais e do Distrito Federal estabelecidos no art. 8°,

Art. 13. O recurso orcamentario, objeto desta Portaria, correra por conta do orcamento do
Ministério da Saude, devendo onerar o Programa de Trabalho - 10.302.2015.8585 - Atencao a Saulde da
Populacao para Procedimentos de Média e Alta Complexidade - Bloco de Custeio das Acées e Servigos

Publicos de Saude - Componente Fundo de Acbes Estratégicas e Compensagdo (FAEC) - Plano
Orcamentario 0005,

Art. 14, Em caso de nao haver producio suficiente que demonstre a utilizagdo do valor referente
a ¥ do valor repassado para fomentar o inicio do Programa, podera ser deduzido saldos remanescentes do
Programa Nacional para Redugdo das Filas de Cirurgias Eletivas, Exames Complementares e Consultas

Especializadas dos Tetos Financeiros de Média e Alta Complexidade dos Estados, Municipios e Distrito
Federal.

Art. 15. A prestacdo de contas sobre a aplicacao dos recursos recebidos pelos Estados, Distrito
Federal e Municipios devera compor o Relatério Anual de Gestdo - RAG.

Art. 16. Esta Portaria entra em vigor na data de sua publicagao.

NiSIA TRINDADE LIMA
ANEXO

| Distribuicédo Péf Ca;;ita doé ‘ﬁecursos Finé.nceiros para o Programa Nacional de Reducao das Filas do
Ministerio da Saude ano 2023

el

24 RN RioGrande do Norte |3560.903 R$1001577652  R$333859217

Valor Disponibilizado >>>> R$ 600.000.000,00 | B

S(FDD :SIGL_A iggécéiggé%a EgngCU IBGE  Proporgao Per.Ca_p.i_’E.a Vr 1{3 ]
1 RO Rondonia 1815278 |R$510584500  R$170194833 |
12 |AC Acre  906.876 R$ 2.550.776.40 R$ 85025880 |
1  |AM  |Armezonas 4269.995 R$1201024450  R$ 400341483
14 RR_Roraima 652713 R$183589037 RS61196346

15 ;pA‘ Para 8777124 R _‘_R..$ 2468747744 §R$ 822915915

16 AP Amapa 877613 R$246846816 R$B2282272
117 ‘TO Tocantins 1.607.363 R$4521.041,04 |R$ 150701368 |
21 |MA |Maranhao 7153.262 R$ 2012002955  |R$670667652 |
22 [m |Piaui 13.289.290 R$025180875 | R$308393625 |
23 |CE  |Cears 9240580 R$ 2599104334 R$ 866368111

als
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01/11/2023, 11:53 PORTARIA GM,‘MS N° 90, DE 3 DE FEVEREIRO DE 2023 PORTARIA GMIMS N 90 DE 3DE FEVEREIRO DE 2023 DOU Imprensa Nacronal

25 pB Paralba 4.059.905 R$ 11419322, % 'R$ 3.806. 440,97

26 PE  Pernambuco 19674793 R$2721236725 R 0.07078575

27 AL Alagoas 13.365.351 R$ 946574606 R$ 315524869

28 SE  Sergipe 2338474 R$ 6.577.442,01 |R$ 219248067 |
fz__g_ L jBahia - _14 985.284 'R$ 42149.212,05 |R$14.049. 73735 0 Bcj
3L MG MinasGerals 21411923  R$60.22546406  R$ 20075 15469 |
532____ |ES Esplrlto Santo 4108508 ] R$“_1;L5_5_‘§‘.028.89 B R$ 3.852.009, 63 i
33 RJ RiodeJaneiro | 17463349 | R$4911028263 |R$1637300421 |
3 SP SioPaulo 46.649.132 R$13121033653  R$ 4373677884 |
4 PR Parana | 11.597.484 [R$ 3262032354 | R$10.87344118

42 SC SantaCatarina 7.338.473 R$2064097381  R$ 688032460
43 |RS  RioGrandedoSul 11466630 R$ 3225226958 R$10.750.756,53 |
50 |MS  MatoGrossodoSul 2. 839.188 R$798580374 R$ 266193458 |
Sl MT MatoGrosso  |3567234  |R$1003358377  R$334452792

52 GO Goias 7206589 R$2027002277  |R$ 675667426 |

53  DF Distrito Federal 3.094.325 R$870342935  R$290114312 |

Total 213.317.639 'R$ 600.000.000,00 | R$ 200.000.000.00 |

Fonte: IBGE - Estimativas de populagao - (coletado no sitio
hitp.Ztabnet. datasus.govbr/cgi/tabegiexeribge/cnv/poptufdef, em 23/01/2023)

| Planilha Elaborada pela CGOF/ DRAC/SAES/MS

Este contetdo nao substitui o publicado na versao certificada.
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NO DO
Secretaria de & =y,
Saude Pablica BE S

DIRETORIA DE DESENVOLVIMENTO E AUDITORIA DOS SERVICOS DE SAUDE - DDASS
DEPARTAMENTO DE ANALISE E SERVICOS - DAS

Oficio C n° 134/2024 DAS/DDASS/SESPA 040
J/

Belém/Pa. 23 fevereiro de 2024,

[lustrissimo(a) Senhor(a)
Secretario(a) Municipal de Agua Azul do Norte

Considerando a portaria GM/MS n°2336 de 12 de dezembro de 2023 ¢ a resolugdo CIB n” 22
de 30 de janeiro de 2024, que define para o exercicio de 2024, o limite financeiro de RS 99.183,95 para
o Municipio d¢ AGUA AZUL DO NORTE destinado a realizaciio dos procedimentos cirirgicos
eletivos. relacionados na lista tnica de pacientes dessa Secretaria Municipal de Saude, em conformidade
com os procedimentos elencados na portaria, visando a realizagao até a competéncia dezembro/2024.

Estamos enviando a série numérica dilerenciada de 85 AIH’S. conforme descrita abaixo:

AIH’S
Inicial (sem digito): 152450000487
Final (sem digito): 152450000571

Alenciosamente, /

r'- : | ,l"‘
fﬁ / _f".‘ /
Romario -m’m;bs d¢/ Oliveira Silva
' Cogrdenador

Processamento DAS/DDASS
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DAS/DDASS/SESPA
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Departamento de Ani

se e Servigos — DAS/DDA SPA
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