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1-IDEN TIFICACAO E CARACTERIZACAO

Convenente ‘ ' CNPJ CNES
Hospital Universitario Ant6nio Cassiano 15.126.437/0006-58 4044916
Moraes
Endereco Municipio UF CEP
Av. Marechal Campos, 1355 — Bairro Vitéria ES 29043-
Santa Cecilia 260
Telefones Fax Macrorregiio | Microrregifio| SRS
(27) 3335-7100 /| ... .
3335-7101 (27) 3335-7108 Metropolitana
Nome do Responsivel : _ E-mail
Rita Elizabeth Checon de Freitas Silva rita.silvaf@ebserh.gov.br
s ‘ Periodo de
Fungao__ ‘ CEF , “C'I', _ | Orgidio expedidor vigéncia
: . 01/1222022 a
Superintendente 659.089.027-72 359.314 SSP-ES 30/04/2023

Missfo: Viabilizar o ensino, pesquisa e extensio por meio de assisténcia interdisciplinar
de exceléncia ao cidaddo, integrando-se as politicas publicas de educagdo e de sade.

Visdo: Ser Hospital Universitario de exceléncia em assisténcia e ensino com geragdo de
conhecimento para valorizagfio da vida.

Valores:

e Atuacdo baseada na ética e transparéncia.

s Defesa do Hospital pablico e gratuito.

¢ Compromisso com a exceléncia em educagio, formagio, saide e gestio. Valorizagio
e socializa¢io do conhecimento técnico-cientifico.

*» Integracdo das atividades assistenciais com o ensino, a pesquisa € a extensdo.
Compromisso com as politicas piiblicas de safide e educagfio.

» Valorizagdo e respeito ao profissional e ao usudrio em sua rede social.
~_Sustentabilidade.

PERFIL ASSISTENCIAL, PAPEL DA INSTITUICAQ DE ENSINO E
INSERCAO ARTICULADA E INTEGRADA COM A REDE DE SERVICOS DE
SAUDE DO SUS

O Hospital Universitario Cassiano Antdnio Moraes (Hucam) é um Hospital de Ensino

(HE) pertencente & Universidade Federal do Espirito Santo (Ufes) e caracteriza-se como
o principal campo de estigio e treinamento em servigo para formagio qualificada dos
estudantes e residentes do Centro de Ciéncias da Satde da Universidade Federal do
Espirito Santo (Capitulo [, Art 2° da Portaria Interministerial 285 de 24 de margo de
2015; Portaria Interministerial N° 148, de 2 de fevereiro de 2016). E campo para estdgio
curricular obrigatério e n#o obrigatdrio, incluindo internato médico e residentes.
Estudantes de oito (08) cursos de graduagﬁo em salde utilizam o Hucam como
cendrio de prdtica— Medicina, Enfermagem, Odontologia, Fisioterapia, Terapia
Ocupacional, Fonoaudiologia, Nutri¢do e Farmacia. Além desses cursos €, numa
logica de assisténcia integral e interdisciplinar ao paciente, estudantes de areas afins
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como psicologia, servigo social, arquivelogia e engenharias também aprimoram seus
conhecimentos neste contexto hospitalar. O Hucam também ¢ cendrio de
treinamento em servigo para as residéncias médicas (24 programas) ¢ residéncia
multiprofissional (01 programa). Ainda no &mbito de pds-graduagdio, o Hucam faz
integracio com 09 programas Stricto Sensu, doutorado e mestrado. Logo, o CCS
abriga 8 cursos de graduagio, 9 Programas de Pds-graduagdo (PPG) e dois Programas de
Residéncia (médica e multiprofissional). Os PPG oferecem curso de mestrado e doutorado
(4) e apenas o mestrado (5). ' '
Apresenta na sua estrutura de governanca a Geréncia de Ensino e Pesquisa (GEP) que atua
no planejamento, viabilizaglo e organizacdio dos espagos para insercdo dos estudantes
contemplando todas as demandas e criando uma cultura de planejamento participativo em
prol do ensino de qualidade, com respeito ao nosso usuério, ao estudante da area da satide e
as rotinas assistenciais. A Integracfio ensino-servigo acontece com trabalho coletivo,
pactuado e integrado entre estudantes, professores e trabalhadores das equipes de saide.
Ainda, por ser um hospital com servigos de referéncia e profissionais / professores
expertises, as visitas técnicas e capacitagdes cientificas de profissionais que se interessem
em se aprimorar esta estabelecida com fluxo divulgado nos meios digitais pelo portal do
hospital e intranet.
Com integrag@o ensino-servi¢o entre professores/estudantes e equipes assistenciais atuando
como protagonistas das mudangas necessarias, 0 Hucam se destaca como um hospital de
referéncia em alta complexidade, abrangendo dentre os diversos servigos especializados, a
saber:
e Cirurgia Cardiovascular, Cardiologia Intervencionista, Cirurgia Vascular e
Procedimentos Endovasculares Extracardiacos;
» Oftalmologia em diversas especialidades
e Assisténcia ao Paciente Portador de Obesidade Grave;
¢ Assisténcia em Nefrologia;
» QGastroenterologia (hepatopatias e doengas inflamatorias intestinal);
* Reumatologia (infusgio de imunobiolégicos);
» Unacon com Servigo de Hematologia;
o Cirurgia de Laqueadura, videocirurgia e transplante de cérnea e esclera, dentre
outras;
¢ Banco de tecido ocular humano;
e Tratamento intensivo: UTI Adulto Tipo II — 16 Leitos , UTI Neonatal Tipo 1I - 10
Leitos, UCINCa — 5 leitos e UCINCo - 10 leitos;
* Urgéncia e emergéncia referéncia para cardiologia, abdome agudo ndo traumdético,
gestacfo de alto risco e atendimento a vitimas de violéncia sexual.
A manutengfio da missfo, visdo e valores do Hucam, sob a Gtica do protagonismo exigido

na formagdo de futuros profissionais da drea da satde para o Estado do Espirito Santo é
pautada na gestdio qualificada e na organizagio assistencial e administrativa que impacta

positivamente sobre as ag¢Ses de: ensino, de pesquisa ¢ de extensfio interagindo ¢




integrando-se as redes de servicos de saide ‘do SUS numa assisténcia qualificada ao

Usuaério.

ENSINO E PESQUISA

Os espagos de produgio das agles e servigos de salide no SUS sfo campo de prética para
ensino, pesquisa e incorporagdo tecnologica. O Hucam tem uma missdo especifica de
ensino para graduagdio e pbs-graduagdo na drea da saGde e afins, além de atender aos
critérios de certificagdo como Hospital de Ensino de acordo com os Ministérios da Satide e
Educagd@io. Assim, com objetivo de atender o Eixo de Formagfo, Desenvolvimento e
Gestdo da Forga de trabalho da Portaria de Consolidacio GM/MS n2 02, de 03 de outubro de
2017, que trata das responsabilidades dos hospitais, eixo de ensino e pesquisa, compete ao
Hucam apresentar ¢ propor as agdes de integragio ensino-servigo, formagio e qualificagdo
profissional e do estudante, campo de educagio permanente para profissionais da RAS,
além de desenvolver atividades de pesquisas ¢ avaliagfio de tecnologias em safde.

Diante deste cendrio, apresentamos abaixo um rol de agBes a serem pactuadas com entre o
Hucam e a Secretaria de Saude do Governo do Estado do Espirito Santo em prol da
formagdo de profissionais qualificados que certamente atuardo no estado do espirito santo,
melhorando a saide da nossa populag8o.

1. Areas de Graduagiio Abrangidas

* Enfermagem

Farmicia

Fisioterapia

Fonoaudiologia

Medicina

Nutri¢io

Odontologia

Psicologia

Servig¢o Social

Terapia Ocupacional

¢ » & o & 0 o 0

Outros cursos também estdo. inseridos no Hucam em projetos de- extensdo, projetos de
ensino, projetos de pesquisa e pratica em servi¢o supervisionada.

¢ Administragio

Arquivologia

Educacéo fisica

Engenharias

Fisica

® & & @

Abaixo descrevemos os programas de residéncia médica e multiprofissionais € o niimero
de vagas preenchidas anualmente: '
v Residéncia Médica
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* AREA DE CONCENTRACAO

INGRESSO

O Hucam ¢ referéncia nas linhas de cuidado Materno [nfantil € Urgéncia e Emergéncia. Os
estudantes e residentes so inseridos no Hucam seguindo a logica de assisténcia integral e
interdisciplinar ao paciente nestas linhas de cuidados. H4 um movimento continuado €
participativo de alinhamento das matrizes dos projetos pedagbgicos de cursos com as agdes
dos servigos prestados para que as demandas sejam contempladas tanto para aprimorar o

ANUAL TOTAL

Anestesiologia 3 9
Cardiologia 2 4
‘Cirurgia do aparelho digestivo 3 6
Cirurgia geral 10 20
Cirurgia vascular 2 4
Dermatologia 2 6
Gastroenterologia 4 8
Hepatologia 1 2
Infectologia 2 6
Mastologia 2 4
Medicina de Familia e Comunidade 3 6
Medicina Intensiva 2 4
Nefrologia 2 4
Neonatologia 3 6
QObstetricia e Ginecologia 5 15
Oftalmologia 3 9
Patologia 2 6
Pediatria 4 8
Radiologia e Diagndstico por Imagem- 4 12
Reumatologia 2 4
Transplante de Figado - Cirurgia do Aparelho | 1
digestivo
Ultra-sonografia em ginecologia e obstetricia 3 3
Urologia 3 9
Clinica Médica 11 24

Fonte: COREME ¢ CEREM

v Residéncia Multiprofissional:
; T~ x INGRESSO
AREA DE CONCENTRACAO ANUAL TOTAL

Atencdio a Satde da Crianga e Adolescente 18 36

Fonte: COREMU

LINHAS DE CUIDADO

‘‘‘‘



conhecimento como para sustentar a pactuagéio e metas.
PESQUISA EM SAUDE

O Setor de Gestdo da Pesquisa ¢ Inovagéo tecnoldgica do Hucam coordena uma série de
‘agles para que os trabalhos académicos dos estudantes de graduagdo e pds-graduacéo
sejam exequiveis no Hospital, bem como determina fluxo do processo para submiss@o e
execugdo de pesquisas em seres humanos no hospital.

Para isso, instituiu-se o Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos — CEP, que via
plataforma Brasil — CONEP, recebe projetos de pesquisas da Ufes e de outros Hospitais e
centros de pesquisa do Estados do Espirito Santo. O papel do CEP Hucam € estritamente
avaliagéio da ética em pesquisa com seres humanos em prol da protegéo do participante do
estudo.

Do ponto de vista de estudos clinicos financiados, o Hucam faz rigoroso acompanhamento
com assessoria juridica, do CEP e do setor de gestdo da pesquisa.

Em Boletim de Servigo N° 78, 20 de junho de 2016, foi publicada a portaria n® 215 de 16
de junho de 2016, constituindo o Nicleo de Avaliagdo de Tecnologia em Saiide — NATS
do Hospital Universitario Cassiano Antonio Meraes que tem como objetivo de elaborar
normas, analisar, emitir pareceres quanto & aquisicSio, uso ¢ exclusdo de técnicas e
tecnologias, realizar avaliagSes e auditorias, promover agdes educativas ¢ de divulgagio
sobre questdes relativas ‘as tecnologias em safde, destacando-se as referentes a
equipamentos médicos, oOrteses e proteses, procedimentos e técnicas médicas e cirlirgicas
suscetiveis de serem utilizadas para prevencfio, diagnéstico, tratamento e reabilitagio de
condigbes clinicas concretas, incluindo-se ainda os sistemas de suporte, organizagio,
administragfo, informdtica e comunicagio e demais procedimentos envolvidos na
assisténcia, integral ou parcial, a pacientes. O NATS ¢é composto por equipe
multidisciplinar. Desta feita, o Hucam consegue melhor conduzir a gestdo de tecnologias
em saide, na sua priorizagdo regional e na politica de saide pactuada.

VISITAS TECNICAS E CAPACITACAO CIENTIFICA DE PROFISSIONAIS

A portaria 165 de 05 de Maio de 2016 contendo as Diretrizes para Visita técnica e
capacitagdo cientifica de profissionais externo que queiram se aprimorar nos servigos no
Hucam foram publicadas no Boletim de Servigo n® 73 de 16 de maio de 2016, paginas 4 a
8.0 fluxo de solicitagdo e execugdo estd consolidado e em vigor no Hospital. A informagio
se encontra disponiveis no portal do Hospital para acesso da populagio.

O Hucam entende que tanto as visitas técnicas que tem duragfio de 24 a 48 horas, como as
capacitagdes, que podem se estender até 3 meses de aprendizado em servico sdo agles que
fortalece a formag&o e qualificagiio de profissionais da RAS de acordo com as necessidades
de cada servigo € das politicas e saude pertinentes.

EDUCACAO PERMANENTE

Entende-s¢ por educa¢io permanente a aprendizagem no trabalho, integrando o ato de
ensinar e aprender no cotidiano do trabalho transformando as praticas dos profissionais.
Algumas ferramentas podem ser pactuadas para atingirmos a educacdo permanente do




trabalhador como as agBes da unidade de Telessaide, formagdo especifica com
profissionais/professores chefes de servigos explorando temas em palestras e seminarios
para grupos de trabalhadores, visitas técnicas e capacitagio seguindo a logica de
treinamento em servigo, bem como visita de profissionais/professores do Hucam/Ufes in
loco nas regides ou locais em que se levante a necessidade de compreensdo da dindmica ¢
politica de satide treinamento em servigo no local de trabalho.

TELESSAUDE

A Geréncia de Ensino e Pesquisa conta com a Unidade de e-Salide que desenvolve as
atividades de telessatide. , ’

A Telessalide é uma ferramenta importante na formagfo profissional. Além disso atua na
regulagdo e assisténcia qualificando por meio da formagio profissional, ofertando
educagio permanente e continuada. E também, uma ferramenta de articulagdo entre a
atengdo especializada e a atengfio basica, pois estimula a comunicagdo entre esses pontos
de atengfio. A amplia¢do do didlogo entre os pontos de Atengdo Especializada e Atencéo
Basica é essencial para a requalificacio da APS, para aumentar a resolutividade da
Atengdo Basica e qualificar o acesso do usudrio aos servigos especializados.

Dessa forma, tem como perspectiva a melhoria da qualidade do atendimento, a ampliagio
do escopo de agdes ofertadas pelas equipes e o aumento da capacidade clinica, a partir do
desenvolvimento de agdes de apoio do Hucam/Ufes 4 atengdio & satide e de educago
permanente para as equipes da APS .

O suporte a distdncia oferecido possibilita além da atualizagio permanente dos
profissionais, qualificando para o atendimento de safide oferecido a populagio do SUS,
permite com a teleregulagdio e/o teleconsultoria para reduzir os encaminhamentos
desnecessarios/ qualificar listas de espera. Isso interfere em expressiva redugo de custos e
do tempo de deslocamento dos usudrios até os grandes centros, na fixa¢éo dos profissionais
de saide nos locais de dificil acesso e em otimizag3o do recurso dentro do sistema como
um todo.

Segue abaixo os servigos oferecidos pelo Telessa(de:

1.Teleconsultoria: Servigo qualificado de comunicagfo entre especialista da drea de saide
Hucam/Ufes e profissionais de saiide da APS para melhora na resoluciio dos casos ou
processo de trabalho. A comunicagfo se d4 forma de sincrona e assincrona;

A. Teleconsultoria sincrona: Quando a comunicagdo entre o profissional de satide da APS
¢ especialista Hucam/Ufes € realizada através de sistema de webconferéncia,

B. Teleconsultoria assincrona: Quando a comunicagdo entre profissional de saide da APS
e especialista Hucam/Ufes ¢ realizada via sistema de troca de mensagens escritas, que
permite anexar imagens e exames em plataforma prépria.

2.Telediagnostico: Servigo de laudo de exames transmitidos via plataforma de Telessatde.
3.Teleregulagdo formativa- telerregulador especialista Hucam/Ufes avalia a conforme
protocolo de encaminhamento pactuado, a lista de pacientes-de uma determinada 4rea com

relagdo a necessidade de atendimento com especialista, e/ou orienta para a possibilidade de
atendimento local com o médico solicitante.




4. Teleinterconsulta do Especialista Hucam - APS- monitoramento de alta, fortalecimento
da referéncia e contra-referéncia.

5. Teleorientagdo — servigo oferecido dos especialistas Hucam/ Ufes direto a comunidade.
5.Tele-educacdio: conjunto de servigos baseados na plataforma com foco em. educagdo
permanente e colaborativa. Recursos disponiveis: sala de gravagiio, sala de
videoconferencia, sala virtual para matriciamento e plataforma de EAD.

-Webpalestra: sistema sincrono colaborativo para reunides de matriciamento, palestras,
treinamentos para participagdes individuais ou em grupo via internet.

- Biblioteca Virtual: acervo de material técnico na forma de manuais, protocolos,
apresentagdes, artigos, panfletos etc.

- Curso autoinstrucionais- sio oferecidos cursos de capacitagdio EAD com direito a
certificagdo.Web-Curso Autoinstrucional é um curso com metodologia modelada para que
se consiga fazer autogestdo de sua aprendizagem, MOOC.,

- Webdrops -As webdrops sdo videos educativos de curta duragio desenvolvidos pela
equipe de Teleducagdio. Contdm contelido importantes para o cotidiano da APS ou
respostas as dividas mais frequentes dos profissionais de satide.

- TeleEduca- é um produto desenvolvido pela equipe de Teleducagio baseado na
elaboragio de materiais educativos digitais. Esses materiais poderio ser impressos ¢
direcionados aos profissionais de saiide, tornando-se fonte segura, rapida e objetiva de
contetidos importantes ao cotidiano da Atengiio Primaria a Satde.

-SOF- A Segunda Opinido Formativa (SOF) € uma fonte de informagio sobre temas
importantes da Atengfio Primdria & SaGde (APS), publicados na Biblioteca Virtual em
Saude (BVS).

11 - CARACTERIZACAO GERAL DO HOSPITAL

Caracterizacio Geral do Hospital:

Tipo de Estabelecimento Geral
Porte Hospitalar , Médio (200-399 leitos)
Natureza Publico

Leitos Gerais: 199

Leitos Complementares: 41
Hospital Dia: 4

TOTAL: 244 LEITOS (100% SUS)

Niimero de Leitos

Servig¢o de Urgéncia e Porta Aberta & referenciada para JAM e Abdome
Emergéncia Agudo Néo Traumdtico.
Servigo de Maternidade Referéncia em Gestagdo de Alto Risco (GAR)

Oncologia/hematologia, cardiologia, obesidade grave,
nefrologia, terapia nutricional, GAR e Implante
Coclear.

Habilitacdio em Alta
Complexidade

16 Leitos Adulto
10 Leitos Neonatal

Numero de Leitos de UTI Tipo II 05 Leitos UCINCa

10 Leitos UCINCo




;l;su’e;zao nas Redes de Atengio 2 Urgéncia e Emergéncia e Materno Infantil (Cegonha)
Area de Abrangéncia Referéncia Estadual.

III - ESTRUTURA TECNOLOGICA E CAPACIDADE INSTALADA
Conforme registros no Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saiide — CNES — Conforme

Anexo C.

IV — CONSIDERACOES GERAIS
Este Documento Descritivo foi elaborado com o objetivo de formalizar parceria para
realizacdio de servigos, agdes e atividades de saide no 4mbito da Politica Nacional de
Atengio Hospitalar (PNHOSP) no ambito do SUS/ES.
Para compor a estrutura do Documento, foram considerados os seguintes aspectos:
. Defini¢io de todas as agdes e servigos de satide nas 4reas de assisténcia,
gestdo, ensino € pesquisa, que serdo prestados pelo hospital;
. A defini¢@io das metas quantitativas com os seus quantitativos na prestagio

dos servigos e agdes contratualizados;

o A definiciio das metas qualitativas na prestagio das agdes e servigos
contratualizados;
. A descrigdo da estrutura fisica, tecnoldgica e recursos humanos necessérios

a0 cumprimento do estabelecido no instrumento formal de contratualizagfio;

. A defini¢dio de indicadores para avaliagio das metas e desempenho;

. A defini¢do dos recursos financeiros e respectivas fontes envolvidas na
contratualizagio, conforme planilha descrita no item V — Recursos Orgamentérios;
. As atividades de aprimoramento e aperfeicoamento da gestio hospitalar, em
‘especial aqueles referentes:

- Ao Sistema de Apropria¢do de Custos;

- A prética de atenc¢fo humanizada aos usudrios;

- Ao trabalho de equipe multidisciplinar;

- A implantacio de mecanismos eficazes de referéncia € contra referéncia, mediante

protocolos de encaminhamento;




V - RECURSOS ORCAMENTAR_IOS

A Programagfo Orgamentéria do Hospital, referente ao Recurso Federal compde-se de
uma parcela Pré-Fixada vinculada ao cumprimento de metas quantitativas e qualitativas e
de uma Parcela Pos-Fixada, conforme segue:
1. Na parcela Pré-Fixada estfo incluidos os incentivos federais;
2. O acompanhamento quantitativo das metas assistenciais referentes a
parcela pré-fixada se dé sobre os procedimentos definidos na Tabela SUS como de
média complexidade, financiados pelo bloco de Média ¢ Alta Complexidade
(MAC);
3. O acompanhamento quantitativo das metas assistenciais referentes a
parcela Pés-fixada se dé sobre os procedimentos na Tabela SUS como de alta
complexidade, financiados pelo bloco de- Média e Alta Complexidade (MAC) ¢ os
de FAEC, financiados pelo Fundo de A¢des Estratégicas;
4. Para acompanhamento do cumprimento quantitativo das metas
assistenciais ambulatoriais ¢ hospitalares, serd confrontado o volume de servigos
pactuados trimestralmente com o volume de servigos produzidos no respectivo
periodo, conforme apresentacdo e aprovagio do SIA/SUS e SIH/SUS:

5. A composicdo e valores estfio definidos na clausula sexta do convénio.

A Programagiio Orgamentéria do Hospital referente a0 Recurso Complementar Estadual
compde-se de uma parcela pré-fixada e de uma parcela Pés-fixada, conforme segue:

Fica definido que o valor estimado em cada parcela mensal pds-fixada, vinculada ao
cumprimento das Metas Fisicas (ou quantitativas) serd repassado ao CONVENENTE apds
apresentagio da produgio de servigos pactuados (cirurgias/exames/servigos
especializados).

O pagamento serd realizado até o limite do recurso estadual estabelecido no convénio,
considerando o teto financeiro por Grupo (02-Diagnéstico, 04-Cirurgico ¢ Medicamento) e
por procedimento, devendo ser apurade eventual saldo ndo realizado para efeito de
possivel compensaco.

O pagamento serd realizado até o limite do duodécimo do recurso estadual estabelecido no

convénio, devendo ser apurado eventual saldo ndo realizado para efeito de possivel
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compensagio, que podera ser realizada até o ultimo més de vigéncia do convénio e, quando
o convénio ultrapassar o exercicio fiscal, devera ser realizada ao final de cada exercicio.
Fica definido que a parte varidvel (10%) Incentivo Estadual de Qualidade ficard retida ¢
serd disponibilizada mensalmente de acordo com a avaliagdo do cumprimento das Metas
de Qualidade, conforme estabelecido os quadros Metas de Qualidade e Indice Percentual
do Repasse.

VI- ATIVIDADES E SERVICOS PACTUADOS

As atividades e servigos pactuados encontram descritos nas planilhas do Anexo A.

VII - METAS ASSISTENCIAIS

As diretrizes para contratualizagio de hospitais no ambito do Sistema Unico de Saude
(SUS) buscam a qualificacfio da assisténcia no processo de gestdo hospitalar em razfio das
necessidades € da inser¢fio do hospital na rede hierarquizada e regionalizada do SUS,
garantindo a atencfio total 4 sadde dos municipes que integram a microrregido e/ou

macrorregido de satde, na qual o Hospital est4 inserido.

ESTRﬁTURA E VOLUME DAS ATIVIDADES ASSISTENCIAIS PACTUADAS
7.1- Internaciio (Ambito Hospitalar)

Os Leitos do Hucam sdo 100% SUS, cadastrados no Sistema Estadual de Regulagio de
internagdo, e visualizados pela Central de Regulacio de Internagdo/SESA. Desta forma, ¢
garantido a gestdo dos leitos do Hucam pela CRI, conforme o Art. 7 da Politica Nacional
de Regulagéio (Portaria n°® 1559/2008).

Por ser certificado como Hospital de Ensino, ser Hospital Terciario e atender um perfil
assistencial diferenciado, o Hucam deve cumprir os requisitos estabelecidos em atos
normativos especificos.

Independente da origem do paciente, o Hucam garante acesso universal, equénime e
integral aos usuarios do SUS, bem como garantird a transparéncia ao gestor estadual.

A Tabela abaixo demonstra o N° de Leitos-Dia por clinica € o N° de Internagdes-Més por
clinica, em média no Hucam, que servird como paféfnetr‘o para monitoramento. A
gravidade dos pacientes internados, bem como a interferéncia disso no tempo médio de
permanéncia, impacta no ntimero de internagdes-més nas diversas clinicas. O hospital

mantera a compensa¢io do niimero de internagSes-més entre as clinicas de forma a atingir

o total de internag¢Ges-més pactuado.




PROGRAMACAO DE LEITOS E INTERNACOES MES
CLINICAS LEITOS INTERNACOES
MEDICA . 84 76
CIRURGICA 80 175
OBSTETRICA 20 187
PEDIATRICA 19 30
UTIADULTO : 16 6
UTI NEO 10 12
UCINCO 10 4
UCINCA 5 5
TOTAL 244 495
Fonte: Bl

7.2 — Atendimento Ambulatorial — Consultas
Séo as Consultas ofertadas em regime ambulatorial por especialidade. Abaixo esta

demonstrado o quantitativo mensal de consultas contratualizadas:

CONSULTAS AMBULATORIAIS QUANTIDADE MENSAL
Consultas Médicas 14.600
Consultas Ndo Médicas 2.800
TOTAL 17.400

O hospital se compromete em atender os pacientes de 1* vez regulados, e garantird o
retorno na mesma especialidade, dentro da capacidade operacional do hospital, prezando

pela integralidade da assisténcia.

7.3 Atendimento a Urgéncias e Emergéncias
O atendimento a urgéncias e emergéncias (U&E) funciona 24 horas por dia, todos os dias
do ano. O acesso a este servigo serd porta aberta e referenciado para os seguintes casos:
1) Sindromes Coronarianas Agudas com supra de ST e sem supra de ST de alto risco, pelo
Score de Grace, bem como para Bradiarritmias instdveis para os usudrios residentes em
Vitéria e Serra.
O atendimento clinico deve seguir ‘as recomenda¢Ses, condutas € todos os insumos
(Trombolitico) que constam na Diretriz da SCA. Deve ser IMEDIATO aos pacientes com

SCA supradesnivelamento do segmento ST ¢ sem supradesnivelamento do segmento ST
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(JAM Sem Supra e Angina Instavel) e direcionado aos pacientes da Regido Metropolitana. A
Porta de Entrada Hospitalar de Urgéncia deve ser submetida 3 Central Regional de Regulagio

de Urgéncia, & qual cabera coordenar os fluxos coerentes e efetivos de referéncia e

contrarreferéncia.

A porta de entrada ndo-devera estar condicionada a leito de UTI e leito de retaguarda.

Diante da necessidade de continuagio do tratamento, ¢ de acordo com o preconizado na
Portaria GM/MS 2994, fica estabelecido que o estabelecimento hospitalar deverd
disponibilizar ao paciente no dia da alta, 30 (trinta) comprimidos da medicagio
CLOPIDOGREL 75 mg, até que seja adquirido pelo Componente Especializado da Geréncia

Estadual de Assisténcia Farmacéutica — GEAF.

2) Abdome Agudo Nédo Traumaético para os usudrios residentes em Vitdria e Cariacica.

3) Urgéncias Gineco-Obstétricas, a saber:

-Gestagdo de Alto Risco das usudrias residentes no municipio de Vitoria;
-Atendimento as vitimas de violéncia sexual (Programa de Atendimento a Vitimas de
Violéncia Sexual - PAVIVIS).

4) Demandas oriundas do Ambulatério do Hucam.

Os pacientes sfo classificados com base no Protocolo de Manchester, representado por
cores que indicam sua prioridade clinica.

A tabela abaixo demonstra a pactuagfo de atendimento mensal de U&E.

ATENDIMENTO A URGENCIAS E EMERGENCIAS
TOTAL 764

7.4 — Servicos Ambulatoriais de Apoio Diagnéstico e Terapéutico

O hospital oferecerd os servigos de SADT (SIA-MAC/FAEC) abaixo relacionados, na

quantidade mensal de 47.514 procedimentos, conforme especificado na tabela abaixo:

~ . ; » TOTAL
Grupo 02 - SUBGRUPO DO PROCEDIMENTO | MENSAL
01 - Coleta de material 190

02 - Diagnéstico em laboratério clinico ' 35.126
03 - Diagnéstico por anatomia patologica e citopatologia. 1717

3<
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04 - Diagnéstico por radiologia 1.630
05 - Diagnéstico por Ultrassonografia 1.265
06 - Diagnéstico por tomografia 330
07- Diagnéstico por Ressonéncia 290
09 - Diagnéstico por endoscopia 439
10 - Diagnéstico por radiologia intervencionista 7
11- Métodos Diagndsticos em Especialidades 6.481
12 - Diagnostico e Procedimentos Especiais em Hemoterapia 35
14 - Diagnéstico por teste rapido 4
TOTAL 47.514

7.5 Servicos de Terapia Renal Substitutiva

O Servigo de TRS do Hucam possui capacidade operacional de atendimento no Saldo de

Hemodialise para pacientes com Insuficiéncia Renal Cronica, contando com 08 pontos na

sala de Sorologia negativa para virus B ¢ C da Hepatite e 02 pontos na sala de Sorologia

positiva para virus B da Hepatite.

Os pacientes sdo distribuidos em 04 turnos, sendo dois grupos. pela manhi de segunda a

sabado e 02 grupos a tarde.

O Servico de Dialise Peritoneal (DP) funciona em regime de acompanhamento

ambulatorial.

A Tabela abaixo demonstra o Detalhamento das Metas da Terapia. Renal Substitutiva

TRS):
PROCEDIMENTO Grupo/SG/FO | TOTAL MENSAL
Hemodidlise 030501 609
Didlise Peritoneal—- DP 030501 62
Acesso para didlise 041801 15
Intervengdes Cirtirgicas em Acesso para Didlise 041802 _
OPM nefrologia 070210 90
779

TOTAL

/7
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7.6 - Programas Especiais

7.6.1 - Abortamento Legal:
FLUXOGRAMA DO ABORTAMENTO LEGAL

PORTA DE ENTRADA
Demanda espontinea: DML/DPCA/DEAM/
VarasEspecializadas/ConselhoTutelar/Hospitais

/Us

Y
PAVIVIS
v

ATENDIMENTOSOCIAL/1
2ENTREVISTADEACOLHI

\2

SOLICITACAODEEXAMESDEROTINA —> COLETADEMATERIAIS-US
28ENTREVISTAPSICOLOGICA/SOCIAL

€ orientada que venha
OrientagBes sobre os Direitos Legais da Paciente conforme Legislacio preferencialmente acompanhada
em vigor, incluindo orientagdo sobre o abortamento legal.

v

ATENDIMENTO
AVALIAGAOPSICOSSOCIALE
OPTOU POR OPTOUPOR
INTERRUPCAODA CONTINUACAODA
ENCAMINHAMENTOAGR
iﬁ:&%}%’“émme AVIDEZ ACOMPANHADA
\1'(; [ALTO RISCO)
APROVACAO

V-

PROCEDIMENTO




O acompanhamento Psicossocial acontece desde a 1* entrevista. Durante e apés a realizagdo do
aborto ou. nascimento do bebé, pelo tempo necessdrio a paciente fica internada em local isolado.

evitando contato com outros pacientes ou profissionais ndio preparados.

7.6.2 - Programa de Controle de Tuberculose

A referéncia em Tuberculose (HUCAM) tem como objetivo o tratamento de tuberculose
monotresistente, multirresistente (MR), esquemas especiais (pacientes com TB + comorbidades,
intolerdncia ao esquema bdasico) e micobactéria ndio tuberculosa (MOTT). Realiza, ainda,
diagnosticos das formas extrapulmonares. Trabalha em interface com os municipios (avaliagdo
diagnéstica, busca ativa de pacientes com perfil para referéncia e pactuagdo do Tratamento
Diretamente Observado — TDQ), Estado (Centro de Referéncia Hélio Fraga/RJ, SINAN) e
Ministério da Satide (SITETB - Sistema de Informagdo de Tratamento Especial de Tuberculose).

Segue fluxograma de acesso ao Programa de Controle de Tuberculose/HUCAM:

ENTRADA Demanda espontinea; Referénda

e tunicipal; Busca ativa TBNOTES; Wisita
N hospitalar;Referéncla intema,
Coordensgio Estadual deTuberculoss,

Atendimento
Médico

—

Exames para
dizgnhdstico

NS

Definicio de
Diagnostico

Quat esquema para

tratamento? BASKCO

Acompanhamento.
naAtencio Primaria

Esquema MR, MOTTe
Esquema Espedciat

-
-Acompanhamento
na Atencio Tercidria
e TDO na Atengio
Primaria

Encerramento




7.6.3 - Programa de Transexualizacio Ambulatorial

O Processo Transexualizador pode ser deﬁnidb come um conjunto de estratégias assistenciais para
transexuais que pretendem realizar modifica¢Bes corporais do sexo, em fungfio de um sentimento
de desacordo entre seu sexo biolégico e seu género. Interfere no comportamento biopsicossocial
do individuo ¢ em mudangas fisicas irreversiveis seja pelo uso da hormonioterapia, seja pelas
cirurgias. Por isso, trata-se de um procedimento que demanda o acompanhamento
multiprofissional pré, trans e pds intervencio.

O paciente para ser aceito no processo transexualizador, necessita ter no minimo 18 (dezoito) anos
e deve frequentar o0 Ambulatério de Diversidade Sexual para ser avaliado pela equipe formada por
Psicologo, Assistente Social, Psiquiatra, Endocrinologista, Ginecologista, Cirurgido Plastico e
Urologista. Todo acompanhamento pré-operatdrio € realizado, e depois do periodo minimo de 02
(dois) anos de tratamento, € apds completar 21 anos de idade, a equipe multidisciplinar avalia se o
paciente estd apto para se submeter as cirurgias de redesignagfo sexual, sendo orientado a procurar
a RAS, uma vez que o HUCAM nio realiza a cirurgia.

O HUCAM esté habilitado em Atengéio Especializada no Processo Transexualizador — Modalidade
Ambulatorial (3002),

Segue fluxograma de acesso ao Programa de Transexualizagdo/ Hucam:
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7.6.4 - Centro de Infusiio em Imunobiolégicos

3

E o Onico centro do estado e recebe toda a demanda do Espirito Santo para infusdo de
imunobiol6gicos. Assiste cerca de 450 pacientes/més, 0 Hucam ¢é responsavel pela avaliagdo,
liberagdio e seguranga de eventos adversos. Toda a medicagéo € estocada na farmacia do Hucam.

O centro de infusfo de medicamentos imunobioldgicos estd integrado ao Servigo dé Reumatologia
Hucam/Ufes/Ebserh e tem objetivo de proporcionar atendimento humanizado e personalizado
além de cuidado médico especializado para pacientes tratados com Terapia Infusional.

A Terapia Infusional é uma modalidade de tratamento que se baseia na aplicagdo de
medicamentos por via endovenosa ou subcutdnea. Esses medicamentos sdo aplicados de forma
supervisionada por médicos, enfermeiros € técnicos em enfermagem. O Servigo de Reumatologia
controla todo o fluxo de pacientes ¢ medicamentos e gera relatorios periddicos para a SESA.

Este servigo gera 2.600 aplica¢Ses/ano, por meio de compartilhamento/aproveitamento de
ampolas, gerando um gasto para o Hucam de R$ 150.000,00/ano, além da alocagiio de recursos
humanos, e uma. economia de R$900.00,00 (novecentos mil reais/ano) para o Governo
Estadual/Federal.

VIII - DETALHAMENTO DAS METAS DISPONIBILIZADAS PARA O COMPLEXO
REGULADOR
Deverd cumprir as Regras de Negécios para Regulagdio do Acesso referente as Unidades

Executantes conforme Anexo B.

8.1 — Distribuicéio das Consultas Médicas

O agendamento das vagas ofertadas seguird o perfil € a faixa etaria da especialidade, que sera
informado ao NERCE através de e-mail. O perfil poderd ser atualizado mediante mudangas
epidemioldgicas e de protocolos, incorporagdo de novas tecnologias ou mudanga de profissionais
no prestador de servigo.

O agendamento de pacientes que estiverem fora do perfil de atendimento estabelecido serd
sinalizado ao NERCE para oportunizar ao paciente acesso a0 recurso necessario.

A Tabela abaixo demonstra o Detalhamento das Metas de Consultas Médicas de 1* vez
disponibilizadas ao Complexo Regulador:

Além disso, o hospital se compromete em seguir os principios da Politica Nacional de Regulagéo,
dando assisténcia ambulatorial de forma equénime aos usuarios do SUS e realizando o
referenciamento ¢ contrarreferenciamento responsavel dos usuérios.

A SESA se compromete em fazer a gestdo dos pacientes referenciados e contrarrefenciados pelo
Hucam, bem como, em operacionalizar junto aos municipios o acothimento destes usudrios, para

garantir a continuidade da atengdo a satde dos mesmos.




O atingimento das metas pactuadas para Consultas de algumas especialidades médicas depende da

‘manutengdo da cessfo dos profissionais da SESA lotados no Hucam, bem como da capacidade

operacional.

Em todos os ambulatdrios sdo realizadas consultas especializadas pelas equipes multiprofissionais.

PROGRAMACAO PARA CONSULTAS ESPECIALIZADAS (1* VEZ)

REGULADAS

PSPECIALIDADE AUTOREGULADAS NERCE | QUANT/MES
PREVISTA PREVISTA | PREVISTA
Angiologia/Cirurgia vascular 36 52 88
Bidpsia de Rim - Avaliag¢éio pré exame 4 5 09
Broncoscopia - Avaliac8io pré exame 25 24 49
Cardiologia Clinica 0 8 8
Cirurgia cabega e pescogo (oncologico) 8 24 32
Cirurgia Cardiaca (valvula e marcapasso) 20 50 70
Cirurgia geral 72 100 172
Cirurgia Ginecoldgica 12 20 32
Cirurgia oncologica 8 8 16
Cirurgia torcica 20 16 36
Climatério 25 40 65
Colposcopia 24 12 36
Consulta Ambulatorial Implante Coclear 0 12 12
Consulta Pré-Colangiopancreatografia (CPRE) 0 1 1
Consulta Urgéncia Oftalmolégica’ 100 0 100
Dermatologia adulto 88 70 158
Ecoendoscopia - Avaliagio pré exame 5 2 7
Gastroenterologia (Hepatologia/Pancreas) 60 30 920
Genética 12 10 22
Ginecologia Infertilidade 4 4 8
Mastologia 25 24 49
Oftalmologia” 160 89 249
Otorrinelaringologia adulto ¢ crianga 16 25 41
Pneumologia 20 14 34
Proctologia 40 50 90
Reumatologia 2 6 8
Urologia 48 38 136
Cardiologia - Pediatria 16 16 32
Cirurgia Pediatrica 30 70 100
Dermatologia - Pediatria 16 20 36
Endocrinologia - Pediatria 8 15 23
Gastroenterologia - Pediatria 40 20 60
Nefrologia - Pediatria 4 10 14
Neurologia - Pediatria 35 36 71
Pneumologia - Pediatria 16 8 24
Urologia - Pediatria 4 4 8
Total 1.003 983 1.986




Consulta Urgéncia Oftalmolégical- A fim de organizar o servigo de urgéncia oftalmoldgica
oferecido pelo Hucam informamos que sé serdo atendidos casos prioritdrios de segunda a sexta-
feira, de 7h as 15h;

S#o realizados os seguintes atendimentos: Pacientes com tlcera de cérnea, corpo estranho no olho,
crise aguda de glaucoma, catarata pds-traumatica, trauma ocular sem fratura de orbitdria,
perfuragdo ocular sem lesﬁé da retina, e Intercorréncias do Tratamento realizadas no servigo de
oftalmologia do Hucam (em até dois anos);

Informamos ainda que ndo fard parte do perfil ofertado o atendimento de pacientes com

conjurntivites, uveites ou descolamento de retina;

Os demais casos prioritdrios deverdo ser encaminhados aos Pronto-atendimentos municipais ou
Hospital Estadual S3o Lucas, que ¢ referéncia em urgéncia oftalmolégica do estado do Espirito
Santo;

Oftalmologia2 - Esta especialidade atendera: cornea, glaucoma congénito, catarata ¢ catarata
congénito, retina (Programa de Aplicagio de Antigiogénico Intravitrea-PAAI), baixa visio e
glaucoma cirdrgico.

O servigo de Oftalmologia NAO ‘disponibilizarda Dacriocistorrinostomia, Estrabi.smo,, Refragéo,
Plastica ocular, Orbita e Clinico.

Consulta Avastin/Lucentis - Conforme acordado com a Geréncia Estadual de Assisténcia
Farmac€utica (GEAF), o atendimento de primeira vez em Avastin e Lucentis estd
temporariamente interrompido até acomodagio dos casos jé ingressados no Servigo, uma vez que
0 HUCAM j4 estd operando além da capacidade neste item, pois, sdo tratam-se de pacientes

cronicos que exigem muitos retornos.




8.2 — Distribuiciao do SADT

A proxima Tabela demonstra o Detalhamento das Metas de SADTs disponibilizados ao Complexo

Regulador.,
PROGRAMACAO PARA EXAMES ESPECIALIZADOS - SISREG
: o AUTO- |REGULADAs| TOTAL
GRUPO/SUBGRUP/F?RMA EXAMES REGULADAS NERCE MES
DE ORGANIZACAO ESPECIALIZADOS ; ;
: PREVISTA PREVISTA |PREVISTA
04.06.03 Angioplastia coronariana 24 20 44
02.07.01 - Angiorressonancia 5 5 10
02.11.07 Audiometria 24 50 74
02.01.01.047-0 Biépsia/Pungéo Tiredide 50 40 90
, ou Paratiredide
02.09.04 Broncoscopia 5 5 10
04.05.05 Capsulotomia Yang Laser 30 40 70
02.11.02 Cateterismo cardiaco 35 65 100
Colangiopancreatografia
02.09.01 Retrograda 5 5 10
(Endoscopica)-CPRE
02.04.06 Densitometria 0ssea 33 435 468
sem codigo Ecoendoscopia ) 2 8
02.09.01 Endoscopia Digestiva Alta 202 - 8 210
02.11.08 Espirometria (Prova de 95 30 125

fung@o pulmonar)
04.05.05 Iridotomia Yang Laser 10 16 26
Mamografia MAC

02.04.03 03.04.03.003-0 10 5 15
02.04.03 Mamografia Bilateral 265 270 535
| para rastreamento
02.07 Ressonéncia Magnética 115 165 280
02.04 Rx contrastado 4 65 69
Tomografia
02.06. computadorizada sem 200 130 330
sedacdo
Tomografia de Coeréncia :
02.11.06.028-3 ()ptica (ocT) 160 12 172

Ultrassonografia Doppler
colorido de vasos {Aorta
02.05.01.004-0 ilfaca; Cardtidas e 130 134 264
Vertebrais; Membros
Inferiores e Superiores)
Ultrassonografia

\

02.05.02 , 5 3 8
transfontanela
‘ 02.09.04 Videolaringoscopia " 30 35 65
% 02.10.01 Arteriografia/Flebografia 3 4 7
' TOTAL ' 1.446 1.544 2.990

O atingimento das metas pactuadas para SADTs depende da capacidade operacional.




8.3 — Distribuicéo dos Leitos:

. LEITOS LEITOS TOTAL
CLINICAS REGULADOS | AUTO-GESTAO | LEITOS
MEDICA 34 50 84
CIRURGICA 12 68 30
OBSTETRICA ’ 0 20 20
PEDIATRICA . . 15 4 19
UTLADULTO 00 16 16
UTINEO 3 7 10
UCINCO 3 7 (0
UCINCA ' 0 5 5
TOTAL 67 177 244

IX — METAS QUANTITATIVAS COM COMPLEMENTACAO DE RECURSO
ESTADUAL
Errol Vinculo nao valido.

Para pagamento do Complemento do -Recurso Estadual. serd considerado o teto. financeiro mensal por Grupo (02-diagnéstico, Od-cirdrgico e
medicamento) e por procedimenta. conforme estabelecido no quadro acima. Os valores serdo. repassadas mensalmiente via Relatério de

Pagamento, devendo ser apurado eventual saldo nio realizado para efeito de possivel compensagio

X - DESCRICAO DAS METAS ASSISTENCIAIS PACTUADAS COM
COMPLEMENTACAO DE RECURSO ESTADUAL
Abaixo estdo as descricdes dos procedimentos com ‘meta para complementagdo do Recuso
Estadual:
e  Biépsia de Rim por pungio
Cédigo no SIGTAP: 02.01.01.043-7
Consiste na retirada de fragmentos do rim através de agulha guiada por ultrassonografia,
realizada sempre sob anestesia local e na maioria das vezes sob sedagdo ou uso de ansiolitico
endovenoso, para andlise histopatolégica da amostra. O procedimento dura em geral 1h, a
depender de sua complexidade, e apds a realizagio do mesmo € necessario repouso absoluto
por um periodo minimo de 6h antes da alta, pois ha risco de sangramento. A quantidade de
fragmentos retirados depende da indicagio médicae do tamanho das amostras obtidas.
Indicacdo clinica: investiga¢dio diagnéstica e prognéstica de doengas renais em rins nativos ou
transplantados.
Deve ser realizada pelas técnicas de microscopia 6ptica e de imunofluorescéncia. A excegiio é
quando a bidpsia for indicada para prognéstico do rim avaliado, quando a anélise de
microscopia éptica pode ser a Unica a ser feita. A microscopia eletrnica ¢ indicada para casos
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de hematiria isolada e em outros casos especificos ¢ ndio ha disponibilidade atualmente no

NOSS0 SErvigo,

¢ Exame de Imunofluorescéncia ;
Codigo no SIGTAP: Niio contemplado na tabela
Para pacientes do SUS, atendidos no Hucam/Ebserh, ¢ com doengas glomerulares, o

procedimento de Imunofluorescéncia é fundamental para o correto diagnéstico, classificagiio

histoldgica e, portanto, adequado tratamento.

Para pacientes com nefropatia, a ndo realizagdo deste exame comp[ementar. resulta na
impossibilidade do melhor tratamento.

* Raio X Contrastado Digital:

O procedimento utiliza contraste que aumenta o custo do mesmo, ¢ qual ndo € coberto pela
Tabela SIGTAP.

Procedimentos com Cédigo no SIGTAP:

CODIGO  |PROCEDIMENTO ,

02.04.05.001-4 CLISTER OPACO COM DUPLO CONTRASTE

02.04.03.008-0 | RADIOGRAFIA DE ESOFAGO

02.04.05.015-4 RADIOGRAFIA DE INTESTINO DELGADO TRANSITO

AMN—%

02.04.05.014-6 | RADIOGRAFIA DE ESTOMAGO E DUODENO

02.04.05.016-2 RADIOGRAFIA PARA ESTUDO DO DELGADO COM DUPLO CONTRASTE
T (ENTEROCLISE)

02.04.05.017-0 URETROCISTOGRAFIA

02.04.05.006-5 HISTEROSSALPINGOGRAFIA

Ol

02.04.05.018-9 UROGRAFIA VENOSA

02.04.05.003-0 COLANGIOGRAFIA POS-OPERATORIA

*  Tomografia de Coeréncia Optica (OCT):

Conforme os critérios da Portaria 4.225; de 26 de dezembro de 2018 e Portaria GM/MS N° 638,
de 28 de margo de 2022, serdo contemplados no codigo 02.11.06,028-3 os pacientes com DMRI
Exsudativa e Retinopatia Diabética, acima de 18 anos. O complemento de recurso estadual serd
pago para todos os pacientes que realizarem a OCT, independente dos critérios da portaria.

Os pacientes que forem faturados com o ¢édigo acima (Via APAC) serfio complementados com
o valor de R$ 172,00. Quando ndo atender aos critérios da portaria, impedindo o faturamento
por APAC, serd repassado o valor integral de R$ 220,00.

A OCT ¢ um método diagndstico que permite fornecer imagens de alta resolugfo das estruturas
retinianas seccionadas transversalmente, sendo uma tecnologia néo invasiva e sem necessidade

de contato para sua realizacdo. Atualmente, representa uma ferramenta ESSENCIAL para a
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assisténcia ao paciente oftalmoldgico, tendo seu uso incluido, por exemplo, como parte dos
critérios pré-operatérios necessarios no rol de procedimentos e eventos em satide 2018 — ANS —
para tratamento ocular quimioterdpico com antiangiogénico (Avastin, Lucentis, Eylia) dos
pacientes portadores de DMRI, edema macular diabético e edema macular pos-oclusdes
venosas. Importante frisar ainda que uma significativa parcela da populagdo ¢ portadora dessas
doencas abaixo dos 60 anos de idade, considerando que o diabetes pode acometer a mais tenra
idade.

Além dessas indicagdes citadas, a OCT tem sido amplamente utilizada em diversas outras
doengas, tanto para diagnéstico quanto para tratamento, tais como glaucoma, membrana
epirretiniana, edema macular pds-cirurgia de catarata, edema macular associado a uveites,
buraco macular ¢ diversas neuropatias. O uso no buraco macular e na membrana epirretiniana
tém importincia inclusive cirtrgica. Sequer se restringe ao conhecimento médico de que

grande parte dessas doengas acometem pessoas abaixo de 60-anos (glaucoma, por exemplo).

*  Colangiopancreatografia Endoscopica Retrégrada (CPRE):
Codigo no SIGTAP: 02.09.01.001 -0/04.07.03.025f5

Procedimento diagnéstico e terapéutico para as doengas do péncreas e das vias biliares.

e  Ecoendoscopia Digestiva:

Codigo no SIGTAP: Néo contemplado na tabela

A Ecoendoscopia, também conhecida como ultrassonografia endoscopica, ¢ um exame que
associa a endoscopia digestiva convencional com a ultrassonografia em um Gnico equipamento.
Através da ecoendoscopia € possivel avaliar as camadas mais profundas do tubo digestivo,
além de estruturas e Orgios adjacentes, tais como figado, pincreas, vesicula biliar, dtero,
ovérios ¢ linfonodos, entre outros. Além disso, ¢ possivel obter material de lesBes suspeitas
através de pungdes dirigidas. Atualmente nfo existe codigo na tabela SUS para este
procedimento. Além do uso de um aparelho de alto custo, 0 exame ¢é feito em Centro cirtirgico
com anestesia, podendo ser necessario uso de vdrios materiais, tais como: Agulhas de pungio
uma por procedimento (Agulha de 22G,19QG), fio guia hidrofilico, cateter de esclerose,
papilotomos, clipsmetélicos, baldo de dilatagdo de 12 al8mm, prétese duplo pigtail, alca de
polipectomia, cistétomo, entre outros materiais. Realizado em pacientes internados e

ambulatoriais.

s  Medicamentos




O valor contemplado para repasse financeiro das Medicagdes serd por frasco administrado

conforme prescrigio médica, considerado 0 més de administragdo.

CODIGO SUS DESCRIGCAO
06.04.31.005-6 ¢ 06.04.31.006-4 | Imunoglobulina Humana 5 G/6 G
S/C Rituximabe 500 mg e 100 mg
06.03.07.001-9 Albumina Humana 20% AMB/HOSP
S/C Anfotericina B Lipidica

s  Tratamento em Nefrologia (Sistema Genius/Fresenius):

Cédigo no SIGTAP: 03.05.01.013-1 e 03.05.01.004-2

Obs.: SISTEMA GENIUS/FRESENIUS NAO E CODIFICADO NO SIGTAP. Faturado
atualmente com cédigo de Hemodidlise p/ Pacientes Renais Agudos / Cronicos Agudizados. s/
Tratamento Dialitico iniciado (hemodialise convencional) e Hemodiélise Continua, recebendo
complementégﬁo estadual.

Método de didlise mais modemo, mais seguro e com menos riscos de complicagbes que
beneficia os pacientes com instabilidade hemodindmica, incapacidade de remocgdio por
deterioracdo clinica (instabilidade clinica), em uso de ventilagdo mecdnica assistida e
ventilagdo ndo invasiva, que enquadra os pacientes como instdveis clinicamente para serem
submetidos 4 um procedimento ambulatorial; pacientes em isolamento de contato, pois quando
ndo hd vaga em sala isolada, hd um risco de propaga¢do de um micro-organismo
multirresistente para os demais pacientes.

Método intermitente Hibrido, também chamado SLED (Slow Low Efficient Dialysis), em que -
usamos a maquina do Sistema Genius a beira leito, sem a necessidade de osmose reversa, pois a
dgua tratada & utilizada para compor o dialisato. Este método permite 2 realizagdo do
procedimento a beira leito, em pacientes hemodinamicamente instaveis ¢ € indicada para
pacientes com necessidade de droga vasoativa. Como € uma maquina (inica, tem a facilidade de
melhor desinfecgfio externa, evitando contaminag@o com bactérias multirresistentes ou outros
agentes infecciosos, podendo ser levada a todos os setores de hospital, além de possibilitar as
hemodialises em pacientes em isolamento, reduzindo o risco de contaminagio cruzada. Alguns

até com indicacio de hemodidlise continua.

¢  Cirurgia Cardiaca com Circulacido Extracorpérea
Cédigos no SIGTAP:
N°| CODIGO PROCEDIMENTO

1 104.06.01.001-3 | ABERTURA DE COMUNICAGCAO INTERATRIAL
2 104.06.01.002-1 |ABERTURA DE ESTENOSE AORTICA VALVAR




\
\

04.06.01.003-0

ABERTURA DE ESTENOSE PULMONAR VALVAR

04.06.01.004-8

AMPLIACAO DA VIA DE SAIDE DE VENTRICULO DIREITO

04.06.01.005-6

AMPLIACAO DA VIA DE SAIDE DE VENTRICULO ESQUERDO

04.06.01.006-4

ANASTOMOSE CAVO-PULMONAR BIDIRECIONAL

04.06.01.007-2

ANASTOMOSE CAVO-PULMONAR TOTAL

04.06.01.013-7

CORRECAO DE ANEURISMA / DISSECCAO DA AORTA
TORACO-ABDOMINAL

04.06.01.015-3

CORRECAO DE ATRESIA PULMONAR E CIV

04.06.01.016-1

CORRECAO DE ATRIO UNICO

04.06.01.017-0

CORRECAO DE BANDA ANOMALA DO VENTRICULO DIREITO

04.06.01.020-0

CORREC?’:O DE CO’MUNICACAO INTER-VENTRICULAR E
INSUFICIENCIA AORTICA

04.06.01.021-8

CORRECAO DE COR TRIATRIATUM

04.06.01.023-4

CORRECAO DE DRENAGEM ANOMALA DO RETORNO
SISTEMICO

04.06.01.024-2

CORRECAO DE DRENAGEM ANO\/IALA PARCIAL

04.06.01.025-0

CORRECAO DE DRENAGEM ANOMALA TOTAL

04.06.01.026-9

CORRECAO DE DUPLA SAIDA VENTRICULO DIREITO

04.06.01.027-7

CORRECAO DE DUPLA SAIDA VENTRICULO ESQUERDO

04.06.01.029-3

CORRECAO DE ESTENOSE MITRAL CONGENITA

04.06.01.030-7

CORRECAO DE ESTENOSE SUPRA-AORTICA

04.06.01.031-5

CORRECAO DE FISTULA AORTO-CAVITARIAS

04.06.01.032-3

CORRECAO DE HIPERTROFIA SEPTAL ASSIMETRICA

04.06.01.034-0

CORRECAO DE INSUFICIENCIA DA VALVULA TRICUSPIDE

04.06.01.035-8

CORRECAO DE INSUFICIENCIA MITRAL CONGENITA

04.06.01.038-2

CORRECAO DE JANELA AORTO-PULMONAR

04.06.01.039-0

CORRECAO DE LESOES NA TRANSPOSICAO CORRIGIDA DOS
VASOS DA BASE

27

04.06.01.043-9

CORRECAO DE TETRALOGIA DE FALLOT E VARIANTES (04 A
110 ANOS)

28

04.06.01.045-5

CORRECAO DE TRANSPOSICAO DE GRANDES VASOS DA
BASE (04 A 110 ANOS)

29

04.06.01.047-1

CORRECAO DE VENTRICULQO UNICO

30

04.06.01.048-0

CORRECAO DO CANAL ATRIO-VENTRICULAR (PARCIAL /
INTERMEDIARIO)

31

04.06.01.049-8

CORRECAO DO CANAL ATRIO-VENTRICULAR (TOTAL)

32

04.06.01.053-6

FECHAMENTO DE COMUNICACAO INTERATRIAL

33

04.06.01.054-4

FECHAMENTO DE COMUNICACAO INTERVENTRICULAR

|34

04.06.01.055-2

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

35

04.06.01.069-2

IMPLANTE DE PROTESE VALVAR

36

04.06.01.070-6

INFARTECTOMIA / ANEURISMECTOMIA ASSOCIADA OUNAO
A REVASCULARIZACAO MIOCARDICA

37

04.06.01.073-0

LIGADURA DE FISTULA SISTEMICO-PULMONAR

38

04.06.01.075-7

PERICARDIECTOMIA

39

04.06.01.076-5

PERICARDIECTOMIA PARCIAL

o &




40

04.06.01.080-3

PLASTICA VALVAR

41

04.06.01.081-1

PLASTICA VALVAR C/ REVASCULARIZACAO MIOCARDICA

42

04.06.01.082-0

PLASTICA VALVAR E/OU TROCA VALVAR MULTIPLA

43

04.06.01.083-8

RECONSTRUCAO DA RAIZ DA AORTA

44

04.06.01.084-6

RECONSTRUCAO DA RAIZ DA AORTA C/ TUBO VALVADO

45

04.06.01.088-9

RESSECCAO DE ENDOMIOCARDIOFIBROSE

46

04.06.01.089-7

RESSECCAO DE MEMBRANA SUB-AORTICA

47

04.06.01.090-0

RESSECCAO DE TUMOR INTRACARDIACO

48

04.06.01.092-7

REVASCULARIZACAO MIOCARDICA C/ USO DE
EXTRACORPOREA

49

04.06.01.093-5

REVASCULARIZACAO MIOCARDICA C/ USO DE
EXTRACORPOREA (C/2 OU MAIS ENXERTOS)

50

04.06.01.094-3

REVASCULARIZACAO MIOCARDICA S/ USO DE
EXTRACORPOREA

51

04.06.01.095-1

REVASCULARIZAGCAO MIOCARDICA S/ USO DE
EXTRACORPOREA (C/ 2 OU MAIS ENXERTOS)

52

04.06.01.096-0

TRATAMENTO DE CONTUSAO MIOCARDICA

53

04.06.01.098-6

TROCA DE AORTA ASCENDENTE

54

04.06.01.099-4

TROCA DE ARCO AORTICO

55

04.06.01.120-6

TROCA VALVAR C/REVASCULARIZACAO MIOCARDICA

56

04.06.01.123-0

ANASTOMOSE SISTEMICO PULMONAR COM CEC

37

04.06.01.124-9

CORRECAO DE COARCTACAO DA AORTA COM CEC

58

04.06.01.125-7

CORRECAO DE CORONARIA ANOMALA (19 A 110)

Marcapasso:

N°

CODIGO

PROCEDIMENTO

04.06.01.056-0

IMPLANTE DE CARDIOVERSOR DESFIBRILADOR DE CAMARA
UNICA TRANSVENOSO '

04.06.01.057-9

IMPLANTE DE CARDIOVERSOR DESFIBRILADOR {(CDI)
MULTISITIO TRANSVENOSO EPIMIOCARDICO POR
TORACOTOMIA

04.06.01.058-7

IMPLANTE DE CARDIOVERSOR DESFIBRILADOR DE CAMARA
DUPLA TRANSVENOSO

04.06.01.059-5

IMPLANTE DE‘CARDIOVERSOR DESFIBRILADOR MULTISITIO
ENDOCAVITARIO C/ REVERSAO PARA EPIMIOCARDICO PO

04.06.01.060-9

IMPLANTE DE CARDIOVERSOR DESFIBRILADOR (CDI) MULTI-
SITIO TRANSVENOSO ‘

04.06.01.061-7

IMPLANTE DE MARCAPASSO CARDIACO MULTISITIO
ENDOCAVITARIO C/ REVERSAO P/ EPIMIOCARDICO (POR
TORACO '

04.06.01.062-5

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

04.06.01.063-3

IMPLANTE DE MARCAPASSO CARDIACO MULTISITIO
TRANSVENOSO

04.06.01.064-1

IMPLANTE DE MARCAPASSO DE CAMARA DUPLA
EPIMIOCARDICO




AN

10

04.06.01.065-0

IMPLANTE DE MARCAPASSO DE CAMARA DUPLA
TRANSVENOSO

11

04.06.01.066-8

IMPLANTE DE MARCAPASSO DE CAMARA UNICA
EPIMIOCARDICO

12

04.06.01.067-6

IMPLANTE DE MARCAPASSO DE CAMARA UNICA
TRANSVENOSO

13

04.06.01.085-4

REPOSICIONAMENTO DE ELETRODOS DE CARDIOVERSOR
DESFIBRILADOR

14

04.06.01.086-2

REPOSICIONAMENTO DE ELETRODOS DE MARCAPASSO

15

04.06.01.087-0

REPOSICIONAMENTO DE ELETRODOS DE MARCAPASSO
MULTISITIO

16

04.06.01.091-9

RETIRADA DE SISTEMA DE ESTIMULACAO CARDIACA
ARTIFICIAL

17

04.06.01.100-1

‘TROCA DE CONJUNTO DO SEIO CORONARIO NO

MARCAPASSO MULTISITIO

i8

04.06.01.101-0

TROCA DE ELETRODOS DE DESFIBRILADOR DE
CARDIODESFIBRILADOR TRANSVENOSO

19

04.06.01.102-8

TROCA DE ELETRODOS DE DESFIBRILADOR NO
CARDIODESFIBRILADOR MULTISITIO

20

04.06.01.103-6

TROCA DE ELETRODOS DE MARCAPASSO DE CAMARA DUPLA

21

04.06.01.104-4

TROCA DE ELETRODOS DE MARCAPASSO DE CAMARA UNICA

22

04.06.01.105-2

TROCA DE ELETRODOS DE MARCAPASSO EM
CARDIODESFIBRILADCR DE CAMARA DUPLA TRANSVENOSO

23

04.06.01.107-9

TROCA DE ELETRODOS DE MARCAPASSO NO
CARDIODESFIBRILADOR MULTISITIO

24

04.06.01.108-7

TROCA DE ELETRODOS DE MARCAPASSO NO MARCAPASSO
MULTISITIO

25

04.06.01.109-5

TROCA DE ELETRODOS DE SEIO CORONARIO NO
CARDIOVERSOR DESFIBRILADOR MULTISITIO

26

04.06.01.110-9

TROCA DE GERADOR DE CARDIODESFIBRILADOR DE
CAMARA UNICA / DUPLA

27

04.06.01.111-7

TROCA DE GERADOR DE CARDIODESFIBRILADOR
MULTISITIO

28

04.06.01.112-5

TROCA DE GERADOR DE MARCAPASSO DE CAMARA DUPLA

29

04.06.01.113-3

TROCA DE GERADOR DE MARCAPASSO DE CAMARA UNICA

30

04.06.01.114-1

TROCA DE GERADOR DE MARCAPASSO MULTISITIO

31

04.06.01.115-0

TROCA DE GERADOR E DE ELETRODO DE MARCAPASSO DE
CAMARA UNICA

32

04.06.01.116-8

TROCA DE GERADOR E DE ELETRODOS DE
CARDIODESFIBRILADOR

33

04.06.01.117-6

TROCA DE GERADOR E DE ELETRODOS DE
CARDIODESFIBRILADOR MULTISITIO

34

04.06.01.118-4

TROCA DE GERADOR E DE ELETRODOS DE MARCAPASSO DE
CAMARA DUPLA

35

04.06.01.119-2

TROCA DE GERADOR E DE ELETRODOS NO MARCAPASSO
MULTISITIO

1
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Correcao de Aneurisma de Aorta toracica e abdominal:

0 (&




Procedimento de alto custo que utiliza endoprotese e outros materiais, cujo o valor pago pela

Tabela SIGTAP ¢ insuficiente.
Codigo no SIGTAP:

NO

CODIGO

PROCEDIMENTO

1

04.06.04.015-0

CORRECAO ENDOVASCULAR DE ANEURISMA./ DISSECCAO
DA AORTA ABDOMINAL C/ ENDOPROTESE RETA / CONICA

04.06.04.016-8

CORRECAO ENDOVASCULAR DE ANEURISMA / DISSECCAO
DA AORTA ABDOMINAL E [LIACAS C/ ENDOPROTESE
BIFURCA

04.06.04.017-6

CORRECAO ENDOVASCULAR DE ANEURISMA / DISSECCAO
DA AORTA TORACICA C/ ENDOPROTESE RETA QU CONICA

04.06.04.018-4

CORRECAO ENDOVASCULAR DE ANEURISMA / DISSECCAO
DAS ILIACAS C/ ENDOPROTESE TUBULAR

A Tabela SIGTAP contempla o procedimento 04.16.04.019-5 - Quimiocembolizagio de

carcinoma hepético. Fica acordado que o Hucam realizard o procedimento em outros tumores

Quimioembolizacio:
Cadigo no SIGTAP: 04.16.04.019-5

localizados nos diversos segmentos anatdmicos, mesmo sem cddigo na tabela.

Reconstrugcio mamaria:

Cédigo no SIGTAP:

NO

CODIGO

PROCEDIMENTO

04.10.01.009-0

Plastica Mamaria reconstrutiva pds-mastectomia com implante de
protese, [ncluido Protese Mamaria de Silicone e Expansor Tecidual

04.10.01.007-3

Pléstica Mamaria feminina nfo estética + Prdtese Mamdria de Silicone
(Mama Oposta - simetria) ou Lipoenxertia. de Mama.

04.10.01.007-3

Plastica Mamaria feminina nfio estética (Reconstrugéio da placa aréolo
mamilar)

04.16.08.008-1

Reconstrugdo com retalho miocutineo (qualquer parte) em oncologia -
incluindo prétese mamaria de silicone ¢ expansor residual

O valor do complemento serd repassado por cddigo de procedimento realizado (“faturado™), ou

seja, por mama.

* Eletrofisiologia:
Ne| CODIGO  |PROCEDIMENTO Codigo
considerado
1 | 04.06.05.001-5 | ESTUDO ELETROFISIOLOGICO DIAGNOSTICO Diagnéstico

1<



¥

04.06.05.002-3

ESTUDO ELETROFISIOLOGICO TERAPEUTICO | (ABLACAO
DE FLUTTER ATRIAL)

04.06.05.003-1

ESTUDO ELETROFISIOLOGICO TERAPEUTICO | (ABLAGAO
DE TAQUICARDIA ATRIAL DIREITA)}

04.06.05.004-0

ESTUDO ELETROFISIOLOGICO TERAPEUTICO | (ABLACAQO
DE TAQUICARDIA POR REENTRADA NODAL DE VIAS
ANOMALAS DIREITAS, DE TV IDIOPATICA, DE
VENTRICULO DIREITO E VENTRICULO ESQUERDO).

04.06.05.005-8

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

Ablacdo simples

04.06.05.006-6

ESTUDO ELETROFISIOLOGICO TERAPEUTICO Il (ABLACAO
DAS VIAS ANOMALAS MULTIPLAS)

04.06.05.007-4

ESTUDO ELETROFISIOLOGICO TERAPEUTICO Il (ABLACAO

DE FIBRILACAO ATRIAL)

04.06.05.008-2

ESTUDO ELETROFISIOLOGICO TERAPEUTICO Il (ABLACAO
DE TAQUICARDIA ATRIAL CICATRICIAL)

04.06.05.009-0

ESTUDO ELETROFISIOLOGICO TERAPEUTICO !l (ABLACAO
DE TAQUICARDIA ATRIAL CICATRICIAL)

10

04.06.05.010-4

ESTUDO ELETROFISIOLOGICO TERAPEUTICO 1l {ABLACAO
DE TAQUICARDIA ATRIAL ESQUERDA)

11

04.06.05.011-2

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

12

04.06.05.012-0

ESTUDO ELETROFISIOLOGICO TERAPEUTICO Il (ABLACAO
DE TAQUICARDIA VENTRICULAR SUSTENTADA COM
CARDIOPATIA ESTRUTURAL)

13

04.06.05.013-9

ESTUDO ELETROFISIOLOGICO TERAPEUTICO Il (ABLACAO
DE VIAS ANOMALAS ESQUERDAS)

Ablagdo Complexa

Implante Coclear:

Cédigo no SIGTAP:
- 03.01.07.017-2 - MANUTENCAO DA PROTESE DE IMPLANTE COCLEAR

Consiste na troca ou substitui¢io dos componentes externos do implante coclear.
- 07.01.03.034-8 - TROCA DO PROCESSADOR DE FALA P/ IMPLANTE COCLEAR

MULTICANAL

A troca do processador (componente externo do Implante Coclear) consiste na substituigdo/

troca pela mesma marca, que € compativel com o componente interno cirurgicamente inserido.

Atualmente ha 4 marcas existenites no mercado, mas apenas duas participaram do preggo do

HUCAM. Desta forma o hospital s6 podera atender as marcas contempladas no pregio.

Servigo de Anestesia

3

Cfp

B4
A




Recurso destinado a garantir o atendimento de anestesia dos procedimentos ciriirgicos de urgéncia
e/ou eletivos 24 horas, bem como amplia¢io do servigo de anestesia nos procedimentos ofertados

pela Instituicdo.

XI. AVALIACAO
O acompanhamento e avaliagdo das metas pactuadas neste instrumento serfio realizados pela

Comissdo instituida pela Secretaria de Estado da Saide, com membros indicado pelo
CONVENENTE ¢ CONCEDENTE.

11.1 - CRITERIOS PARA AVALIACAO DAS METAS FiSICAS

11.1.1 — Recurso Federal

Fica definido que 90% do valor referente a cada parcela mensal pré-fixada de média
complexidade, vinculado ao cumprimento das Metas (ou quantitativas) serd repassado ao
CONVENENTE para apresentagfio da produgfio de servigos posteriormente, conforme clausula
sexta do convénio. A cada avalia¢8o trimestral serd avaliado também o cumprimento das metas,

conforme faixas de desempenho discriminadas a seguir:

Indice percentual sobre o repasse mensal pactuado referente a parcela pré-fixada
vinculada ao cumprimento das Metas Fisicas (90% da média complexidade)

Corresponde ao repasse de 100% da parcela
pré-paga em cada sistema (ambulatorial e
hospitalar)

Cumprimento de 95 a 105% das metas
fisicas pactuadas

Corresponde ao repasse de 80% da parcela pré-
paga em cada sistema (ambulatorial e
hospitalar)
Corresponde ao repasse de 70% da parcela pré-
paga em cada sistema (ambulatorial e
hospitalar)

Cumprimento de 81 a 94% das metas
fisicas pactuadas

Cumprimento de 70 a 80% das metas
fisicas pactuadas

Cumprimento abaixo de 70% das metas

. Revisio do Convénio
fisicas pactuadas

Para efeitos desta avaliagdio, no cumprimento das metas fisicas serd considerada a produgio
aprovada do sistema de informagdo ambulatorial (SIA) e do sistema de informagfo hospitalar
(SIHD), da média complexidade. O indice percentual ser4 calculado em separado tanto para o SIA

quanto para-¢ SIHD. Os indices obtidos serfio enquadrados conforme quadro acima.




Para o acompanhamento do cumprimento quantitativo das metas assistenciais ambulatoriais ¢
hospitalares (cirurgias/exames/servigos especializados) serd confrontado o volume de servigos
pactuados mensalmente com o volume de servigos produzidos no respectivo periodo.

Para efeitos de avaliagdo da necessidade de repactuagdo das metas fisicas, serd observada a
produgdo fisica total pactuada em relagdio 4 produgdio fisica total realizada (apresentada), o teto
financeiro pactuado e os valores de produgo aprovados, o teto financeiro do Estado ¢ andlise das
necessidades de sa(ide da regido apontadas pela Superintendéncia Regional de Satde.

O componente pds-fixado, que corresponde aos Procedimentos de Alta Complexidade € aos
Procedimentos Estratégicos — FAEC serd repassado ao HOSPITAL, & posterior (pos-produgdo,
aprovagdo, processamento e apenas concomitantemente a respectiva transferéncia financeira), de
acordo com a produgdo mensal aprovada pelos sistemas de faturamento — SIA e SIHD, até o
limite da transferéncia do FNS.

Os valores previstos para pagamentos devidos do recurso federal de média e alta complexidade
ndo poderdio ultrapassar o limite financeiro estimado, sendo, contudo, em casos excepcionais
devidamente justificados e formalizados pela Convenente, facultado & SESA permitir alteracdes
na Programacio dos Procedimentos e/ou Grupos de Procedimentos, observado sempre o:limite do
recurso federal de média e alta complexidade do Convénio. A FPO — Ficha de Programagdo
Or¢amentaria para procedimentos ambulatoriais de média e alta complexidade serd elaborada
conforme base de calculo para-or¢amentag@o global e tendo como nivel de apuragio o Grupo de
Procedimentos, exceto para os procedimentos de FAEC e os demais proCedimenfos que o SIGTAP

permite apenas o nivel de apuragéo pelo Procedimento.

11.1.2 — Recurso Estadual

Fica definido que o valor estimado em cada parcela mensal pés-fixada, vinculada ao cumprimento
das Metas Fisicas (ou quantitativas) serda repassado ao CONVENENTE apés apresentagfo da
produgfo de servigos pactuados (cirurgias/exames/servigos especializados). |

O pagamento serd realizado até o limite do duodécimo do recurso estadual estabelecido no
convénio, devendo ser apurado eventual saldo néio realizado para efeito de possivel compensagéo,
que podera ser realizada até o dltimo més de vigéncia do convénio e. quando o convénio

ultrapassar o exercicio fiscal, devera ser realizada ao final de cada exercicio.
11.2 ~ CRITERIOS PARA A AVALIACAO DAS METAS QUALITATIVAS

11.2.1 — Recurso Federal
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Fica definido que 10% do valor referente a cada parcela mensal pré-fixada ficara retido e serd
disponibilizado - de acordo como cumprimento das Metas de Qualidade, apés a avaliagiio
trimestral da Comisso de Acompanhamento do Convénio, conforme as Tabelas Metas de
Qualidade e indice Percentual do Repasse.

O Relatério Trimestral do Recurso Federal serd encaminhado ao Ministério da Satide; devido ao

recurso federal ser repassado diretamente do Fundo Nacional de Satde ao Hospital.

11.2.2 — Recurso Estadual
Fica definido que a parte variavel (10%) Incentivo Estadual de Qualidade ficard retida e serd
disponibilizada mensalmente de acordo com a avaliagio do cumprimento das Metas de

Qualidade, conforme estabelecido nos quadros Metas de Qualidade e indice Percentual do

Repasse.

11.2.3 - Metas de Qualidade
As metas de qualidade serfo monitoradas conforme a tabela abaixo, que demonstra os
compromissos de qualidade assumidos pela contratada, as metas pactuadas, a pontuagio que varia

de acordo com o atingimento destas, e os critérios que norteardo a avaliagdo.

Compromissos de

Qualidade do HUCAM Meta

Peso Instrumento Critério de Avaliacio

Percentual de

1 | rejeigses do Percentual de rejeigéo

abaixo de 3%.

. Excelente: abaixo de 5% - 10ptos

10 | Relatério da . Regular: entre 5 a 15%- S ptos

servigo NERI . Insatisfatério: acima de 15% - 0 ptos
Eempo r?sposta do Resposta para NERI . ExceI'en:tg: acima qe 95% -~ 10 ptOs
ospital & : . 1. . Regular: entre 70 a2 95% - S ptos
2 |solicitagdo de em alé 2 horas, acima 10 Relatorio da Insatisfatorio: abaixo de 70% - 0
‘ : de 95% das NERI ) * : '
regulacio dos e ptos
leitos pela SESA solicitagdes.
Séo alteragGes previsiveis:
- férias de profissionais;
- afastamento do profissional para
Encaminhar 100% das participa¢Bo em.congresso.
alteragdes previsiveis de Alguns impedimentos de‘agendas nfo sio
Gestiio dos a%enda proﬁs§lonal a0 . previsiveis, a saber:
3 | impedimentos de I[\{Iucleo ;‘%specnal de 5 |Relatorio do - aposentadoria/exoneragdes/demissdes;,
agenda eletiva. egulagao de Consultas NERCE. - licenga médica;

¢ Exames
(NERCE/SESA) até o
dia 05 do més anterior

- licenga capacitagio: (devido portarias
internas. da UFES);

- licenga maternidade/paternidade

- afastamento da Gestante de area
insalubre - Lei 13.287 de maio de 2016
CLT
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- greve.

Acesso Regulado a
Exames e Consultas
ambulatoriais de

Cumprir o.quantitativo
de oferta de'examese
consultas por
especialidade em

10

Relatério do
Sistema de
Regulacio do
limite-de ocupacio
de recursos

- (s motivos abaixo impactam na ofgrta de
SErvigos:

a) . Absenteismos dos profissionais
previsto em legislages trabalhistas, tais como:
férias, abonos, licengas, exoneragoes,
aposentadorias. Motiva: no servigo publico
ndo estd previsto em legislagdo a substituigio
imediata dos profissionais;

b) Equipamentos em manutengo ou

especialidades. conformidade com o ofertados quebrados (comunicar e apresentar plano de
Documento Descritivo comparado ‘com ¢ contingéncia);
pactuado. ¢) Ponto Facultativo e feriados.
Fica pactuado que na ocorréncia destes
motivos acima o hospital ndo serd penalizado.
. . - Deverdo ser desconsiderados o
Relatério de . iy ,
N - pacientes faitosos da memoria de célculo,
Registro dos Confirmar diariamente Confirmagdes de . . 2 A
. . : visto que néo & possivel langar as faltas
atendimentos no no Sisterna de atendimento do .
; = 5 A dos mesmos no sistema
Sistema de Regulagéo as consultas Sistema de . . .
Regulagéo e exames realizados Regulagdo no. - A SESA deverd enviar o relatdrio para o
2. HUCAM ¢om a memoria de cilculo ¢
periodo iy . N
andlise do mesmo no final de cada més.
Implantagio progressva | | Relatero wrimesta
Basicos Seguranga do gofesljtgan doo
Paciente que ainda ndo l; i
foram implantados prangamen to para
(Cirurgia segura: 5 implantagéo do_s
Segurarica ia protocolos basicos
Prescricdo, Uso & z:g:g::ts: diis
Administragio de ages planejadas
Implantagéio do Medicamentos; ni trirri:es ir ej avalia
Programa Nacional | Prevengéio de Quedas) )
de Seguranga do Apresentar os
Paciente indicadores de Relatério mensal
acompanhamento dos do hospital
03 Protocolos Bésicos P
de Seguranga do ?pr?sentandp 08
Paciente j& implantados . indicadores de .
. po - {0 |acompanhamento
(Identificagio do dos Protocolos
Paciente; Prevengdo de Bésicos i4.
Ulcera por Pressdo; im; lantéldés no
Pratica de Higiene das HOI: ital
Msios em Servigos de P
Saiide)
Critério de pontuago para cada
Comissdo:
Manter as Realizar reunites a) Representatividade --0,33 pontos;
Comissdes Intra- periddicas de acordo Extrato de atas de | b) Periodicidade - 0,33 pontos;
Hospitalares em com os respectivos 10 | reunides referente | c¢) Ata - 0,33 pontos.
len’Ic)) funcionamento Regimento Internos de ao més avaliado. | Obs.: Caso ndo haja reunifio no més de
P cada Comissdo. avaliagfio, a mesma podera ser realizada
no proximo més, sendo justificada em
Ata,
Pacientes Internados Relatorio do < 10% - 05 pontos;
a%‘?]rfl ZS nr: glé:raos Garantir a ocorréncia Niucleo de. 11%a 12% - 04 pontos;
nal 0 (PP " |'menorou igual a 10% 5 |Seguranga do 13%a’14% - 03 pontos;
ggr&ﬁ:‘i@o do total de pacientes Paciente do 15%a 16%. - 02 pontos;
4 hospital. >17%

- 0 (zero).




Termo de
Conhecimento (ou

Termo de
.. . Respons.a}bﬂ_l dade) Presenca do Termo de Conhecimento (ou
Permitir o0 acesso ao | 100% das parturientes com a ciéncia da T de R bilidade) e .
. A ermo de Responsabilidade) com ciéncia
9 acempanhante de com Termo de 10 parturiente ou da parturient shante sob
livre escolha da Conhecimento assinado: acompanhante 2 P € Ou acompanfianie soore a
; .. pan tivre -escolha do acompanhante junto ao
parturiente* no prontudrio sobre a livre . '
escolhado prontuario.
Acompanhante
junto.ao
prontudrio.
- O hospital devera anexar a listagem
nominal dos pacientes com cirurgias
agendadas que foram canceladas e
Relatorio do realizadas;
. ‘ Manter ataxade hospital com - Meméria de célculo: Total de cirurgias
Reduzir a taxa de suspensdo de cirurgias meméria de suspensas(hospital) * 100/ Total de
10 suspensio de programadas menor que 10 calculo, realizado cirurgias agendadas
cirurgias 8% (exceto aquelas pela Enfermagem
programadas relacionadas ao do Centro =8% - 10 pontos;
paciente) Cirtrgico do 8,1%2a%9%  -9,0 pontos;
HUCAM 9,1%a 10% - 8,0 pontos;
10,1%a 11% - 7,0 pontos;
11,1%a 12% -6,0 pontos;
>12,1% -0 (zero).
- UNACON: A cada tipo de exame
realizado serd concedide um ponto,
totalizando 5 pontos, correspondentes dos
exames elencados na meta.
- Encaminhamento mensal do BPA, caso
) ndo seja realizado o exame no
Alimentar o SISCAN mésicompeténcia, uma  justificativa
g’:am?nir;f;a: :“Oi:)gl;’a 4 |Relatério do deverd ser enviada para a SESA por e-
b A : NEVE (SISCAN) | mail, at¢.o quinto dia itil do més.
istologia de mama e . L
colo de ttero). - Caso. o exame ndo seja realizado por 3
meses consecutivos, serd realizada uma
visita técnica.
- No caso de quebra de equipamentos ou
aus€ncia de profissionais, haverd uma
11 | Manter o SISCAN toleréncia' de 60 dias sem prejuizo da
atualizado pontuacdo.
Envio das l12minas de
citopatolégico, para o
controle de qualidade
(LACEN). Relatério de Confi 36 do LACEN do recebi
OBS: Gerar BPA no| , |Entregade D e e s mento
o T : P as [dminas até o quinto dia atil do més,
primeiro dia atil de cada Léaminas do
més e encaminhar as LACEN
laminas até o quinto dia
atil do més para o
LACEN.
Informagio de céncer
g:::aon?ent: iclo - do 3 Relatério do Informagao ne Sistema
: - NEVE (SISCAN) !
(diagnosticados no :
hospital).
PONTUACAO TOTAL | 100
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*Item 9: Segundo Lei n® 11.108, de 07 de abril de 2005.

Indice percentual sobre o repasse mensal pactuado referente A parcela retida vinculada ao

cumprimento das Metas de Qualidade:

Recurso Federal: 10% da Média Complexidade
Recurso Estadual;: 10% do Incentivo Estadual de Qualidade

Abaixo de 20 pontos Néo fard jus ao valor recebido
20 a 30 pontos 30% do valor retido

31 a 40 pontos , 40% do valor retido

41 a 50 pontos 50% do valor retido

51 a 60 pontos 60% do valor retido

61 a 70 pontos. 70% do valor retido

71 a 80 pontos 80% do valor retido

81 a 90 pontos 90% do valor retido

91 a 100 pontos 100% do valor retido

11.3 - INDICADORES DE ACOMPANHAMENTO
O hospital ird monitorar os seguintes indicadores gerais, conforme estabelecido na Portaria N°
3.410/2013 (PNHOSP):
1. Taxade Ocupagio Hospitalar de Leitos.
2. Tempo médio de permanéncia para os leitos de Clinica Médica, Clinica Cirargica,
Pediatrica, Obstétrica, UTIN e UTI Adulto.
3. Taxade Mortalidade Institucional.
4. ndice de Rotatividade de Leito.

XII - PROGRAMACAO DO REPASSE DE RECURSOS FINANCEIROS
QUADRO DE DETALHAMENTO

Média Complexidade (S.I.A. e S.L.LH.D) — Parcela pré-fixada 1.699.508.33 8.497.541.63
Incentivo-de Adesdio & Contratualiza¢do (IAC - Portaria GM/MS 0018/2008) 189.694 89 948,474,453
Incentivo de Adesgio & Contratualizacio (IAC - Portaria GM/MS 3132/2008) 18.971.99 94,859,935
Programa Interministerial dos Hospitais Universitarios {Portaria MS n° 775 de o an )

24/05/2005) 87.633.33 438.166,65
REHUF - Portaria GM/MS 1929/2010 214.936,48 1.074.682,40
{R{Es\;?tga; (Portaria GM/MS N° 57/2015) Rede de Vigilancia Epidemioldgica 5.000,00 25.000.00
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FIDEPS 299:046,22 1.495.231.10
SUBTOTAL RECURSO FEDERAL 2.514.791,24|  12.573.956,18
3 anci ia n° 2 2
gzifiﬁti gz;\;e::i«;x:it:: dIeJr[gJ%cxas (Portaria n® 3.162 de 28 de dezembro de 2012) 5277024 263.851.20
Rede_ de Ateqc;ﬁo. as Urgéncias (.Portaria n® 3.162 de 28 de dezembro de 2012) 67.220.83 336.104.15
Qualificagio de leitos de Enfermaria Clinica de Retagnarda ’ ’
, 3 Enci ia n° 2 de 2 2
P e R e I
SUBTOTAL REDES DE ATENCAO A SAUDE 31389732  1.569.486,60
'SUBTOTAL RECURSO FEDERAL 2.828.688,56|  14.143.442,78
Incentivo Estadual da Qualidade dos Servigos de Saide - 90% fixo 202.500,00 1.012.500,00
SUBTOTAL RECURSO ESTADUAL 202.500,00 1.012.500,00
SUBTOTAL PRE-FIXADO! 3.031.18856|  15.155.942,78

1.472.841,32

7.364.206,61

Alta Complexidade (SIA E STHD) — Parcela pds-fixada - Recurso Federal

FAEC (SIA e SIHD) — Parcela pds-fixada - Recurso Federal 764.382,79 3.821.913.95
Tratamento Dialitico (S I.A) - Parcela pos-fixada - Recurso Federal 363.730,07 1.818.650.35
SUBTOTAL POS-FIXADO RECURSO FEDERAL 2.600.954,18 13.004.770,91
Incentivo Estadual da Qualidade dos Servigos de Satde - 10% varidvel 22.500,00 112.500.00
Cirurgias (Endovascular, Quimioembolizagio, CPRE) 59.508,98 297.544,90
Cirurgia Cardiaca 213.228,60 1.066.143,00
Exames com Finalidade Diagnéstica (Tomografia de Coerencia Otica, Bidpsia e . i~y ae
Imunofluorescéncia, Exames radiologicos contrastados e Diagndstico por Endoscopia) 69.204.89 346.024.45
Tratamento Clinico (Hemodialise pelo Sistema Genius) 7.709,40 38.547.00
Complementagdo Cirurgia de Reconstrugio de Mama 58.971.56 294.857.80
Medicagdes (Imunoglobulina Humana, Rituximabe, Albumina, Anfotericina B) 148.262,60 741.313,00
Servigo de Implante Coclear 44.550,92 222.754,60
Eletrofisiologia 90.051,32 450.256,59
SUBTOTAL POS-FIXADO RECURSO ESTADUAL 713.988,27 3.569.941,34
TOTAL P()S-FIXADO 331494245  16.574.712,25
TOTAL : 6.346.131,01]

PROGRAMACAO DO REPASSE DE RECURSOS FINANCEIROS

Parcela pré-fixada - 90% da Média Complexidade - S.I.A. e SIH.-FNS

Qualificacdo de leitos de UTI

1.529.557.49 7.647.787.47
Incentivo de Adesdo 4 Contratualiza¢o (IAC - Portaria GM/MS 0018/2006) 189.694.89 948,474 45
Incentivo de Adesio a Contratualizagio (IAC - Portaria GM/MS 3132/2008) 18.971,99 94.859,95
Programa Interministerial de Reforgo e Manuten¢do dos Hospitais Universitdrios
(Portaria MS n° 775 de 24/05/2005) 87.633.33 438.166.65
REHUF - Portaria GM/MS 1929/2010 214.936.48 1.074.682,40
Rede de Vigilancia Epidemioldgica Hospitalar - REVEH - (Portaria GM/MS N° 5.000,00 25.000.00
57/2015)
FIDEPS 299.046,22 1.495.231,10

o 2 2

Rede de Aten¢lio as Urgéncias (Portaria n® 3.162 de 28 de dezembro de 2012) $52.770.24 263.851.20




Parcela pré:ﬁxada N 10% da Média Cﬁmp]exxdade - 8.1 A, e S I.H. (componente pds-

Rede de Atengﬁo. as Urgéncias (,Portz'irf'a n” 3.162 de 28 de dezembro de 2012) 67.220.83 336.104.15
Qualificago de leitos de Enfermaria Clinica de Retaguarda :
Rede .dc Atenglio as Igrgér{ci_as (Portaria n® 3.162 de 28 de dezembro de 2012) 193.906.25 969.531.25
Ampliagdo de Enfermaria Clinica de Retaguarda

SUBTOTAL - PRE-PAGO 2.658.737,72|  13.293.688,62
Recursos Complementares — Incentivo a Qualidade — (90%) Recurso Estadual 202.500,00 1.612.500,00
SUBTO 'ADUAL P PN s 202.500, 12.500,00

pago varidvel - vinculado ao cumprimento de metas de qualidade) - Recurso Federal 169.950.83 849.754.16
Alta Complexidade (SIA E SIHD) - Parcela pds-fixada - Reenrso Federal 1.472.841,32 7.364.206,61
FAEC (SIA e STHD) — Parcela pos-fixada.- Recurso Federal 764.382,79: 3.821.913.95

1.818.650.35

Tratamento Dialitico (S I A) - Parcela pés-fixada - Recurso Federal

363.730,07

854.525,07

XIII - APROVACAO

O valor total estimado para a execugio deste Documento Descritivo € R$ 31.730.655,03 (Trinta e

um milhSes, setecentos e trina mil, seiscentos e cinquenta e cinco reais e trés centavos).

Vitéria (ES), 30 de owrde 2022,

Incentivo Estadual da Qualidade dos Servicos de Satide - 10% varidvel 22.500,00 112.500.00
Cirurgias (Endovascular, Quimioembolizagiio, CPRE) 59.508,98 297.544,90
Cirurgia Cardiaca i . : 213.228,60 1.066.143,00
Exames com Finalidade Diagnéstica (Tomografia de Coerencia Oftica, Bidpsia e 69.204.89 346,024 45
Imunofluorescéncia, Exames radiologicos contrastados e Diagnéstico por Endoscopia) o T
Tratamento Clinico (Hemodidlise pelo Sistema Genius) 7.709.40 38.547.00
Complementagéio Cirurgia de Reconstrucio de Mama 58.971.56 294.857.80
Medicagdes (Imunoglobulina Humana, Rituximabe, Albumina, Anfotericina B) 148.262,60 741.313,00
Servi¢o de Implante Coclear - 44.550,92 222.754,60
E}etroﬁsiologig 90.051.32 450.236.59
SUBTOTAL - POS-PAGO 713.988,27 3.569.941,34
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ANEXOS

ANEXO A: ATIVIDADES E SERVICOS PACTUADOS
- Servigos Ambulatoriais de Média Complexidade
- Servigos Ambulatoriais de Alta Complexidade
- Servigos Hospitalares de Média Complexidade
- Servigos Hospitalares de Alta Complexidade
- Servigo do Fundo de A¢3es Estratégicas ¢ Compensagdo (FAEC Ambulatorial e Hospitalar)
- Terapia Renal Substitutiva (TRS)

ANEXO B: REDE DE NEGOCIOS PARA REGULACAO DO ACESSO REFERENTE AS
UNIDADES EXECUTANTES

ANEXO C: CNES




ANEXO A - ATIVIDADES E SERVICOS PACTUADOS



RECURSO FEDERAL

MEDIA COMPLEXIDADE AMBULATORIAL - HUCAM

- Media | g 1or Média
Grupo Subgrupo Forma Organizacional Q;aéxsati Unitério Valor/més
01 - Educagdo em Saude 26 2,70 70,20
01 - ‘ 04 - Alimentagdo e Nutrigdo _
Agtes de. 01 - Agdes - Coleta Externa de Leite 235 3,00 705,00
Promogéo-e Coletivas/individu Materno - Por-Doadora
prevenco em ais em saiide 04 - Alimentacdo e Nutrigio
saude - Pasteurizagio do Leite 30 11,06 331.80
Humano (Cada 5 litros)
01- Coletade . 01 - Biopsia 150 39,59 5.938,50
material
01 - Bioquimicos -
Determinagdo de 414 1,53 633,42
crematdcrito no leite humano
ordenhado
01 - Bioquimicos - Acidez
TituldvelL no Leite Humano 419 3,04 1.273,76
{(DORNIC)
0! - Bioquimicos 22.000 2,85 62.700,00
2 - 5oi .
02 - Hematolégicos ¢ 3.899 3,75 14.621,25
emostasia
03 - Exames S’or‘ologlcos e 3.902 11.86 4627772
Imunolégicos
04 - Coprologicos 71 1,65 117,15
02 - ?‘;gm?t{w 05 - Uroanilise 1.358 3,57 4.848,06
em faboratorio 06 - Hormonais 2.245 11,92 26.760,40
¢linico 07 - Toxioolon
02- - | DXICOIOBICOS ou 2 3,62 7,24
. Monitorizacao Terapé€utica
Procedimentos 08 - Microbioldgicos - :
com finalidade : N 373 5,62 2.096,26
diagnéstica Cultura do Leite Humano
08 - Microbioldgicos - Prova
Conﬁ;‘/{n_zatorla da Eresenga de 17 5.62 95.54
icro-Organismos
Coliformes.
08 - Microbtologicos 310 6,09 1.887,90
09- Exames em outros 45 3,20 144,00
liguidos bioldgicos
10- Exame de Genética 1 32,48 32,48
12 - Imunchematologico 70 5,13 359,10
03 - Diagnéstico 01 - Citopatolégico 225 13,72 3.087,00
por anatomia 01 - Citopatologico- 340 14.37 4.885.80
patolégicae Rastreamento ’ D
citopatologia 02 - Anatomopatolégico 1.152 29,63 34.133,76
01 - Cabega e pescogo 20 7,29 145,80
04 - Diagnéstico 02 - Coluna Vertebral 115 10,30 1.184,50
por radiologia 03 - Térax Mediastino 191 14,98 2.861,18
03- Mamografia 0204030030 15 22.50 337.50
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03-Mamografia Bilateral p/

385 45,00 17.325,00
Rastreamento
03-Mamografia Bilateral p/ 150 45,00 6.750,00
Rastreamento
04 -Cintura escap.ular e 77 6,67 513,59
Membros Superiores
05 - Abdomen e Pelve 50 8,17 408,50
06 - Cintura Pélvicae
Membros Inferiores 90 7.38 664,20
01,02,03,04,05,06 - Raio x 60 47,10 3.249,90
contrastado
01 - Ultrassonografia ‘
Sistema Circ (Ecodopler 172 67.86 11.671,92
s Transtoracico)
05 - Dl;ffosmo 01- Ultrassonografia Sistema
Ultfassonogr afia Clrc(qual%ler regido anat) - 361 39,75 14.349,75
oppler
02 - Ultra-sonografia dos 730 30,77 22.462,10
demais Sistemas-
01 -
Esofagogastroduodenoscopia 210 48.16 10.113,60
(endoscopia digestiva alta)
09- Diagnéstico 01 - Colonoscopla 47 112,66 | 529502
por Endoscopia (coloscopia)
01 - Retossigmoidoscopia 110 23,13 2.544,30
02 - Aparelho Urindrio 18 18,00 324,00
04 - Aparelho respiratorio 54 137,61 7.430,94
02 - Diagnose em -
Cardiologia (ECG) 350 5,15 1.802,50
02- Diagnose em Cardiologia :
(teste Ergométrico) 50 30,00 1.500,00
04- Diagnose em
q
Ginecologia/Obstetricia 27 4,02 108,54
i 05 - Diagnéstico em
bpiotes | neumologin i L
. 06 - Diagnose em
Especialidades Oﬁalatfomgia 5.500 9,64 53.020,00
07- Diagnose em »
Otorrinolaringologia/Foncau 152 21,69 3.296.88
diologia
08 - Diagnose em 185 6,36 1.176,60
Pneumologia
0% - Urologia 3 8,55 25,65
12 - Diagndstico e 01- Exame do ,
Procedimentos Doador/Receptor 19 17,04 323,76
gspemals em 02- Procedimentos especiais 15 57.50 862,50
emoterapia em hemoterapia
14 - Diagnéstico 01 - Teste realizado fora da 4 1.00 4.00
por teste rapido estrutura de laboratdrio ’ ’
01 - Consulta Médica 14.600 16,00 146.000,00
03 - 01 - Consultas / 01 - Consulta Outros
Procedimentos atendimentos / profissionais de nivel 2.800 6,30 17.640,00
clinicos acompanhamentos superior
02- 12 71,26 87,12
44
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Atendimento/Acompanhame
nto em saide do trabalhador

04- Outros atendimentos
realizados por profissionais
de nivel sup

2,81

161,16

04 - Atendimento
Multiprofissional para
Atengfo as Pessoas em

Situagdo de Violéncia Sexual

- 0301040052

15

100,00

1.500,00

06 - Atendimento com
Classificagio de Risco -
0301060118

530

0,00

0,00

06 - Atendimento médico em
unidade de Pronto
Atendimento e atendimento
de urgéncia em atencéio

especializada

764

12,47

1 9.527.08

07-

Atendimento/acompanhamen

to em Reabilitagdo Fisica,
visual e-multiplas
deficiéncias

40

10,90

436,00

10 - Administragdo de
medicamentos,
inalagdo/niebulizagio €
retirada de pontos de
cirurgias bésicas

943

0,63

594,09

02- Fisioterapia

01- Assisténcia
Fisioterapéutica.em
alteracdes obstétricas

12

13.61

163,29

02- Assisténciaem
Fisioterapia em alteragdes
oncologicas

6,35

6.35

05- Assisténcia fisioterap
disfung musc esqu

240

6,34

1.521,60

06-Assisténcia
fisioterapéutica nas
alteragdes em neurologia

100

03- Tratamentos
Clinicos (outras
especialidades)

02~ Trat doen sang.org
hematop, alg transtin

534

07- Trat de doenc do
aparelho digestivo

08- Trat de doenc da pele e
do tecido subcu

09- Trat de doenca
sistosteomusc e tec conjur

23

06- Hemoterapia

02- Medicina Transfusional

11

09 - Terapias
especializadas

03 - Terapia do aparelho
geniturindrio

05- Praticas integrativas ¢
complementares

50

04 -
Procedimentos
CirGrgicos

01 = Pequena
cirurgia e cirurgia
de pele, tecido

subcuténeo € -

01 - Pequenas Cirurgias
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mucosa
03-Cirurgia.do 05 - Tratamento A
sistema nervoso neurocirtrgico da dor 21 18,85 395.85
central e periférico funcional
04- Cirurgias vias o NTee g
aéreas superiores 01- Cirurgia das Vias aéreas 1 14,13 14,13
superiores e do pescogo
cabeca e pescogo
01- Pélpebras ¢ vias 10 17475 | 1.747,50
lacrimais
03 - Corpo- vitreo, retina,
coroide e esclera (outras 30 464,94 13.948,20
injegbes)
03 - Corpo vitreo, retina,
05- Cu:ufgza da coroide e esclera - In.Jer;ao 200 $2.28 16.456,00
Viséo Intra-vitreo (Avastin e ‘
Lucentis)
04~ Cavidade orbitaria e 9 362.34 724,68
ocular
05 - Conjuntiva, Cérnea,
Céamara Anterior, Iris, Cotpo 91 209,00 19.019,00
Ciliar e Cristalino
06- Cirurgia do
Aparelho 02- Cirurgia Vascular 1 29,86 29,86
Circulatério
. ‘ 01 - Esofago, estomago, e 23 50,10 1.152,30
07- Cirurgia do _ duodeno
Aparelho digest 02 - Intestino, reto e-anus 10 13,32 133,20
anexos 04 - Paredg e cavidade 23 12,27 282,21
abdominal
01- Rim, ureter e bexiga 36 29,84 1.074,24
02- Uretra 1 32,68 32,68
09-Cirurgiado | 04 - Bolsa escrotal, testiculos 6 306,47 1.838.82
aparelho. € cor
geniturindrio 05 - Pénis 1 219,12 219,12
06- Utero ¢ -anexos 7 39,59 277,13
07- Vagina, Vulva, Perineo 2 15,66 31,32
10 Cirurgia de 01- Mama 1 22,85 22,85
Mama
12- Cirurgia L :
Toraci 05-Pulmio 1 54,97 54,97
ordcica
17- Anestesiologia 01 - Anestesia 305 15,38 4.690,90
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MEDIA COMPLEXIDADE HOSPITALAR - HUCAM

Grupo Subgrupo Forma Organizacionél Média Valor Media
: Quant/més | Unitario| Valor/més
03- . 01- C91eta de 01- Coleita n?atet:lal por meio 1| 496,82 496,82
Procedimentos ¢/ |Mmaterial de pungdo/biopsia
g.“al“%ad.e 09- Diagnéstico | o) s oarelho respiratério 3| 628,67 1.886,01
iagnostica por-endoscopia
01 - Tratamento de doengas 65/2.230,28|  144.968.20
infecciosas e parasitarias.
02- Trat doen sang, org S| 544,65 272325
hematop, alg transt imun
03 - Tratamento de doengas
endocrinas, metabdlicas ¢ 411.199,17 4.796,68
nutricionais
04 - Tratamento de doengas do
sistema nervoso central e 911.817,21 16.354,89
periférico
06- Tratamento de doengas 39 1.724.90 67.271,10
cardiovasculares
07- Tratamento de doencas do - n
03 - Tratamentos | aparelho digestivo 33| 989,34 >4.413,70
clinicos (outras | 08 - Tratamento de doengas da A -
especialidades) | pele e do tecido subcuténeo 3| 49923 149769
09 - Tratamento de doengas do
sistema osteomuscular ¢ do 2| 364,43 1.128,86
03 tecido
- 10- Tratamento durante a
Procedimentos Gestacdo, parto ¢ puerpéio 17| 218,64 3.716,88
Clinicos 14 - Tratamento de doengas-do
ouvido, apdfise mastSide e vias 301 2.880,22 86.406,60
adreas
15- Trat das doeng do aparelho 21| 36281 7.619,01
| geniturindrio
16- Tratamento de algumas
afecgdes originadas no periodo 26| 7.000,63 182.016,38
neonatal ‘
04 - Tratamento || e rais em Oncologia 20| 604.07 12.081.40
em Oncologia
A& T 01- Tratamento Dialitico 912.294,47 20.650,23
05~ Tratamento 07— Trat 5 Nefroloa
em Nefrologia - | ralametiio em fvelrologla 19| 717,04 13.623,76
_ em Geral
?ess-c"gsr?na\l:;eﬁr;)e 04- Complicaces
e consequentes a procedimentos 1] 525,60 525,60
outras decorr
; em saude
causas extern
10 Parto e 01- Parto e nascimento 40| 688,02]  27.520,80
Nascimento
(1- Pequenas s .
A - 02 - Cirurgias de pele, tecido c
04-- Clrurglas € Clrurg | o heutaneo e mucosa 30| 187,62 3.628,60
. pele tec subcut
Procedimentos 02- Cirurgia de
Cirlrgicos Glandulas 01- (;truf_gla de tiredide e 4l 53431 2.137.24
P paratiredide
enddcrinas
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03 -Cirurgia do
Sistema nervoso

05- Tratamento neurocirirgico

Mamaria de Silicone e
Expansor Tecidual

central e da dor funcional 1) 1.026,53 1.026,33
periférico
g&p;fifr‘;’sgg‘;od;e‘;‘f;;e‘m 12|2.418,99 29.027,88
04 - C}rurgl adas T4y Cirurgia da face e do o ..
vias aéreas . v s 1 3413 341,30
: . sistema estomatognatico
superiores, da 02 - Cirurgia da face e do
cabeca e do < - LATurg ce e ao 1]3.118,78 3.118,78
sistema estomatognomatico
pescoco 03 - Anomalia Crani
- Anomalia L.rdnio 1| 14258 1.425,84
bucomaxilo facial
01- Palpebras e vias lacrimais 1| 325,55 325,55
02- Misculos oculomotores 2| 493,95 987.90
03- Corpo vitreo, retina, 3| 121811 3.654,33
05 - Cirurgia do cordide e esclera
aparetho da visio 04- Cavidade orbitréria e globo 2| 39036 781,12
ocular i i
05- - Conjuntiva, Cornea,
Camara Anterior, Iris,Corpo 21 1.610,61 3.221,22
Ciliar ¢ Cristalino
06 - Cirurgiado |01 - Cirurgia cardiovascular 4]1.072,02 4.288,08
aparetho L 5
circulatorio 02 - Cirurgia vascular 11 ; 606,41 6.670,51
01 - Esdfago, estdmago e 1]1.813.47 1.813,47
07 - Cirurgiado | duodeno
aparelho 02 - Intestinos, reto e anus 22 709,63 15.611,86
digestivo, 6rgdos | 03 - Pancreas, bago, figado ¢ ,
anexos e parede | yvias biliares 49| 821,07 40.232,43
abdominal _ s
04 - Parede ¢ cavidade 40| 84899 33.959,60
abdominal
08- Cirurgiado |05 - Membros inferiores 1|2.896.67 2.896,67
Sistema - ,
Osteomuscular 06- Gerais 1| 459,93 459,93
01 - Rim, ureter e bexiga 14| 729,99 10.219,86
01- Litotripsia 0409010189 3 386,87 1.160,61
02 - Uretra 81 375,90 3.007,20
03 -‘Prostata, e vesicula 10| 912,60 9.126.00
. . seminal
09 - Cirurgiado 15~ Bolsa escrotal, testiculos e
aparelho . s 41 330,45 1.321,80
oo e corddo. espermatico
geniturinario -
05- Penis 9] 486,82 4.381,38
05 - Penis (amputagio) :
0409050016 1] 505,01 505,01
06- Utero e anexos 201 438,69 12.722,01
07- Vagina, Vulva e perineo 3| 435,58 1.306,74
01- Mama 8| 535,54 4.284,32
04.10.01.009-0- - Plastica
10- Cirurgia de Mamadria reconstrutiva pds-
Mama mastectomia com implante de
prétese, Incluido Protese 61 1.671,92 10.031,52




04.10.01.007-3 - Plastica

0§

Mamaria feminina ndo estética
+ Protese Mamaria de Silicone 9l1.358.17 11.323,53
(Mama Oposta -:simettia) ou e
Lipoenxertia de Mama
04.10,01.007-3 - Plastica
Mamaria feminina n3o estética 514.70
(Reconstrugdo da placa aréolo 1] 514,70 *
mamilar)
01- Parto 52 1.142,46 59.407,92
11- Cirurgia 02- Outras cirurgias
Obstétrica relacionadas com o Estado 7| 306,64 2.146,48
gestacional
02 - Mediastino 1]2.953,98 2.953,98
12- Cirurgia 03- Pleura 2| 1.797.35 3.594,70
téracica 04 - Parede toracica 271 3.035,30 6.070,60
05- Pulmao 213.642,86 7.285,72
13- Cirurgia 04: Qutras cirurgias 2| 612,62 1.025.24
reparadora plasticas/reparadora
15 - Outras g i— h;ultlp;?s e 45 1.705,76 76.759,20
cirurgias - FTOCeaumentos CIrurgicos 711.294,26 9.059,82
gerais -
TOTAL 783 - 1.045.715,04
ALTA COMPLEXIDADE AMBULATORIAL
i L R . Meédia Valor Meédia
-Grupo Subgrupo | Forma Organizacional Quant/més | Unitério | Valor/més
01- Coletade 01- Bidpsia Percutanea Orientada » '
material por TC/USG/RM/Raio X 40 97,00 3-880,00
04- Dlag_nostz'co 06- (;mtura Peleilca € Membros 468 55.10|  25.786,80
por Radiologia Inferiores -Densitometria Ossea
05 - Diagnéstico o
Ultrassonografia relqualq g
01- C;lb?ca, Pescoco e Coluna 6% 96,10 6.534.80
06 - Diagnostico vereona. —
02- Torax e Membros Superiores 64 136,03 8.705,92
portomografia e s Pelve Memb
.- aocomem, Feive Memoros 198 138,06| 27.335,88
inferiores
o 01- RM da cabega, pescogo e ,
02 coluna vertebral - 124 268,751 33.325,00
Procedimentos ¢/ | 07- Diagnostico ?21}- gll{o}z[e ?:;?;:;;ae Membros
finalidade diagnostica | por Ressonancia S . T 48 268,75 12.900,00
uperiores
03- RM do abdomen, pelve & 118 26875| 3171250
: membros inferiores
10 - Diagndstico } .
por radiologia o1 P}nglograﬁa, aortografia ¢ 7 246,29 1.724,03
: e arteriografia
infervencionista
11 - Métodos
diagnésticos em 02- Cateterismo 100 937,77 93.777,00
especialidades
49
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12 - Diagndstico e

a

-

procefh_mentos 01- Exames do doador/receptor" 1 10,02 10,02
especiais em
hemoterapia
02- Quimioterapia de Carcinoma
do Figado ou do Trato Biliar 3 571,50 1.714,50
Avangado
03- Quimioterapia p/ controle 104 1.258.58| 130.892.32
temporario de doenga-adulto o DA
04- Tratamento em - T
. 05 - Quimioterapia adjuvante
- E) . 0 1
03 - Oncologia (profilatica) - adulto 3 1.300,00 6.500,00
Procedimentos 06- Quimioterapia curativa adulto 14| 3.339,07| 46.746,98
Clinicos 07- Quimioterapia de tumores de 3 1.700.00 5.100.00
crianca ¢ adolescente o T
08- Quimioterapia procedimentos 7 52891 3.702.37
especiais i T
05 - Tratamento | ) _ 1ratamento dialitico 21 7121 149541
em nefrologia
06- Hemoterapia | 02- Medicina transfusional 5 8,29 41,46
04- o . , . .
Procedimentos | 0 Cirurgiado —05- Conjtv, cérmea, cam ant, iris, 84|  771.60| 64.814.40
Cirtirei aparelho da visdo | corp ciliar, cris
irtirgicos , ————
i TOTAL 1484 - 507.029,39
ALTA COMPLEXIDADE HOSPITALAR
, L R Média Valor Média
Grupo Subgrupa Forma Organizacional Quant/més | Unitirie | Valor/més
02-
Procedimentos ¢/ | 09 - Diagnostico por 1, Aparelho respiratorio 1 861,19 861,19
finalidade endoscopia
diagngstica
03 - Tratamentos
03 - clinicos (outras 18- Tratamento HIV/AIDS 20 1.357,71 27.154,20
[\ Procedimentos especialidades)
Clinicos 04- Tratamento em 08- Quimioterapia procedimentos 5 1.448.67 7.243.35
Oncologia especiais _ -
03 - Cirurgia do sistema e
/ nervoso central e 95 - T ratamento neurocirdrgico da dor i 1.516,18 1.516,18
. g s funcional
“ periférico
01- Palpebras e vias lacrimais i 652,66 652,66
03- Corpo.vitreo, retina, cordide e 4
05- Cirurgias do esclera ! 3.123,38 3.125,38
Aparelho da Visio 04- Cavidade orbitraria e globo ocular 1 472,62 472,62
04- 05- Conj unt.i\{a, cormea, cimera anterior, | 802,88 802,88
Procedimentos :}ns, c(::orpo_ ciliar figlaucomla) =
PR 1 - Cirurgia cardiovascular (Com
C g 247 2
ir@rgicos E orpérea) 5 18.148,66 | 90:743,30
01 - Cirurgia cardiovascular {implante de -
= 20 13.801,29| 276.025,72
06 - Cirurgia do Imarcapasso) i
aparelho circulatorio 02 - Cirurgia vascular 4 2.449,15 9.796,60
03 - Cardiologia intervencionista 24 5.130,73 | 123.137,52
04- Cirurgia Endovascular 1 8.225,83 8.225,83
04- Cirurgia Endovascular 11 4.716,37| 51.880,07
50
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035- Eletrofisiologia 3 $.897,19| 20.691,57
01- Traquéia e brénquios’ 1 1.958,03 1.958,03
13- Cirurgia toraci 02 - Mediastino 1 1.434,61 1.434,61
- LIrurgla fOracica 194 ~Parede toracica 1| 1.575,74] 157574
05- Pulmio 1] 2.910.64 2.910,64
. . 01 - Multiplas ] 10 7.74546| 77.454,60
15 - Outras cirurglas Iy, o cvenciais 6| 9.71936] s8316.16
01- Urologia 17 3.351,10] 56.968,70
02-Sistema Linfatico 2 2.466,83 4.933,66
03« Cabega e pescogo 2 2.907,11 5.814,22
04- Esofago-gastroduodenal e visceras <
anexas ¢ outros 6rgdos intraabdominais 3 3.984,74 | 29.923.70
05- Colo-proctologia 3 5.637.39 16.912,17
16- Cirurgia em 06- Ginecologia 8 5.934.74| 47.477,92
Oncologia 08- Pele ¢ Cirurgia Plastica 10 488,10 4,881,00
04.16.08.008-1 - Reconstrugdo com
retalho miocuténeo (qualquer parte) em U] 471504 | 471504
oncologia - incluindo prétese mamaria de
silicone ¢ expansor residual
11- Cirurgia toracica 1 4.943,29 494329
12- Mastologia 9 2.584,82| 23.263,38
CTOTAL o Y - 2 1°965.811,93
FAEC AMBULATORIAL
Mé
Grupo ‘Subgrupo Forma Cédigo Procediment ina Valor Média
P grup Organizacional g ' ento an:/ Unitario Valor/més
més
06 - Diagnostico
em 021106028-3 | | omografia de 62 | 4800 | 297600
. Coeréncia Otica
| Oftalmologia
Avaliagdo e selegdo pré-
021107037-8 | cirirgica para implante 12 46,56 558,72
coclear
02- 11- Mapeamento e
Procedim | Métodos 021107038-6 | balanceamento dos 24 33,901 813,84
entos ¢/ diagnéstico | 07 - Diagndstico eletrodos
\ finalidade | sem em Potencial evocado
diagndstic | especialida | otorrinolaringol | 021107039-4 | eletricamente no sistema | 6 93,76 562,56
a des ogia/fonoaudiol auditivo
ogia 021107040-8 | Reflexo estapediano 6 | 4600 | 27600
eliciado eletricamente
Avaliagdo e selegdo pré-
021107041-6 | Cirurgica para protese 1| 46,56 46,56
auditiva ancorada no
0550
01- 04 - Outros Procedimento Pré-
03 - Consultas/a atendimentos Operatdrios realizados
Procedim ons realizados por | 030104016-8 P . 6 56.56 339,36
’ tendimento s na rede de satde -
entos profissionais de o
i s/facompanh | ~, . . Complementagdo
Clinicos - tos niveis.superior
amen 07- 030107017-2 | ManutencBo daprotese | 5 | 122635 | 6.131,75
51
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Atendimento/ac.
ompanhamento
em reabilitagdo

de implante coclear

Acompanhamento de
paciente com protese

fisica, mental, | 030107018-0 | ditiva ancorada no 2 »8,62 117,24
visual e 0550
miltiplas Acompanhamento de. ‘
deficiéncias 030107019-9 | paciente com implante 10 58,62 586,20
coclear
12- Acompanhamento de
- i t P ¢ = i red
Atendfacomp | 3119005.¢ | Paciente Pos-cirurgia - | o5 | 4500 | 2000,00
diagn doeng Bariatrica por Equipe
endocr Multiprofissional
Acompanhamento o
processo
030113004-3 | transexualizador 150 39,38 5.907,00
13- exclusivo nas etapas do
Acompanhamen pré e pas-operatorio
to em outras Acompanhamento no
especialidades processo
030113003-5 | transexualizado 5 39,38 196,90
exclusivamente para
atendimento clinico
Terapia hormonal no 7
' 030303009-7 | processo 50 50,00 2.500,00
03-- Tratamento i .
de doengas transexualizador
03 - . Tratamento hormonal
endocrinas, v . -
Tratamento metabolicas e preparatério para
s ¢linicos A 030303008-9 | cirurgia de redesignagdo | 50 65,52 3.276,00
nutricionais
(outras sexual no processo
especialida transexualizador
des) gz é(')i:gtirsnggto Tratamento ,
g 030305023-3 | medicamentoso da 103 627,28 64.609,84
Aparelho da Ty
S doenca-de retina |
visdo
03 - 7 Quimioterapia de
04 - N . 030403025-2 | Mieloma Miiltiplo - 1° 10 | 5.224,65 | 52.246.50
Quimioterapia .
Tratamento linha
» para controle — —
em temporério d » Quimioterapia de
. porario de , - oyl o
oncologia 030403026-0 | Mieloma Miiltiplo -2 10 | 5.224,65 | 52.246,50
doenga - adulto linha
Tratamento Esclerosante
Nio Estético de varizes ‘
09- 030907001-5 dos Membros Inferiores 90 300,78 27.070,20
Terapias ; . (Unilateral)
especializa 07- Angiologia Tratamento Esclerosante
das 030907002:3 | A0 Estético de varizes |, | 305 65 | 78554
dos Membros Inferiores
(Bilateral)
Dosagem de
05- 01-Coleta 050108003-1 | Ciclosporina (em 10 52,33 523,30
Transplan | exam 08- Exames paciente transplantado)
tes de doagao complement p/ Dosagem de sirolimo
érgﬁos . o'rgﬁos pacientes 050108004-0 (em paciente 2 52,33 ]04,66
tecidoe | tecid célul | transplantados transplantado)
células transpl .o | Dosagem de Tacrolimo " :
050108005-8 (em paciente 15 52,33 784,95
52
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transplantado)

de Baterias da Prétese

01 - Agbes
relacionadas a Acdesrelacionadas a
doacio de 0503010014 | doagdo de Orgdos e 15 0,00 0,00
0 3- Agdes orgdos etecidos tecidos para transples
relac para transples
doagdo de 03- Manutenggo Retirada do Globo
6rgaos e retirada de 050303005-8 | Ocular Uni / BilateralL 12 322,38 3.868.56
tecidos Orgios (P/ Transplante)
células 04- Agdes Entrevista Familiar para
complementares A Doacfio de Tecidos de .
destilzladas a 050304006-1 1 15 dores com Coragio 3 420.00 2.100.00
transplantes Parado
050401001-g | Contagemde Celulas 1 o 1 490 | 36080
04- ot Endoteliais da qunea
PIOCSSSAME | Processamento | 0504010026 | rpeoarmento de 3] 000 0,00
tecidos p/ d? afescl Separagdo e Avaliagio
transplante cornea/esciera 050401003-4 | Biomicroscdpica da 21 367,20 7.711,20
Cérnea
Acompanhamento de
050601001-5 | Paciente P6s 40 115,00 4.600,00
Transplante de Cornea
Acompanhamento de
Paciente Pos-
050601002-3 | Lransplante de Rim, 30 | 13500 | 4.050,00
Figado, Coragdo,
06- Pulmio, Células-Tronco
Acompanh | 01 - Hemato
amento e Acompanhamen Acompanhamento de
intercorrén | to de paciente : : Doador Vivo Pés- <
cias pds pos-transplante 050601003-1 Doagio.de Figado, 3 135,00 405,00
transplante Pulmio 6u Rim
Acompanhamento de
(050601004-0 | Pacientesno Pré 2 135,00 270,00
Transplante de Orgos
AvaliacZo do possivel
050601005- | 4oador falecido de s | 21500 | 1.07500
orgdos ou tecidos para
tgansplantes
: Audio Processador da
Jareaiig 0701030330 | Protese Auditiva 1 | 15.007,50 | 15.007,50
- Ancorada no Osso
%]rt:ese& Substituicdo/T roca de
07- proteses e 070109010-3 | LA%0 9° enerho da 2| o0 0,00
Or’teses, rnater.xa_ls _ Coclear
proteses ¢ | especiais 9- . ‘Substituicio/Troca do
materiais | nfo Substitui¢do/Tro Compartimerito/Gaveta
especiais | relacionado | caem 070109011-1 de Baterias da Protese 2 0,00 0,00
s a0 ato Orteses/proteses de ale I
cirfirgico e Implante Coclear
, Conserto do
070109012-0 | Compartimento/Gaveta 2 0,00 0,00
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de Implante Coclear

070109013-8

Substituicdo/Troca da
Antena da Prdtese de
Implante Coclear

~J

0,00

0,00

070109014-6

Conserto da Antena da
Prétese de Implante
Coclear

0,00

0,00

070109015-4

Substitui¢do/Troca das
Bateriais Recarregaveis
da Prétese de Implante
Coclear

0,00

0,00

070109016-2

Substitui¢do/Trocado
Controle Remoto da
Protese de Implante
Coclear

0,00

0,00

070109017-0

Conserto do Centrole
Remoto-da Pritese de
Implante Coclear

0,00

0,00

070109018-9

Substitui¢do/Troca do
Imé da Antena da
Prétese de Implante
Coclear

0,00

0,00

070109019-7

Substituigdo/Troca do
Carregador de Bateria
Recarregavel da Protese
de Implante Coclear

0.00

0,00

070109020-0

Substituicdo/Troca do
Gancho da Protese de
Implante Coclear

0,00

0,00

070109021-9

Substitui¢do/Troca do
Gancho com Microfone
da Prétese de Implante
Coclear

0,00

0,00

070109022-7

Substituigdo/Troca do
Desumidificador da
Prétese de Implante
Coclear

0,00

0,00

070109023-5

Conserto do Processador
de Fala da Prétese de
Implante Coclear

0,00

0,00

03.- OPM
auditivas

070103034-8

Troca do processador de
fala p/ implante coclear
multicanal

15.983,33

31.966,66

02- Orteses
proteses
mat espec
relac ato
cirurg

12- OPM para
transplantes

070212006-5

Liquido de Preservagéo
para Transplante da
Cdrnea (20 ML)

22

148,00

3.256,00




FAEC HOSPITALAR

e L Média Valor * Média
Grupo Subgrupo Forma Organizacional Quant/més Unitério Valor/més
03 - 03 - Tratamentos clinicos 07 - Tratamento de
Procedimentos e doengas do aparelho 1 548,71 548,71
. (outras especialidades) Lo
clinicos digestivo
04 - Cirurgia das vias aéreas 01 - Cirurgia das vias
superiores, da face, da cabega e | aéreas superiores e do 2 1.714,70 3.429,40
do pescogo pescogo
o 01 - Cirurgia 10 2534532 | 253.453,20
06-cirurgia do aparelho cardiovascular
circulatorio
04- 03 - Cardiologia 20 2.843,10 | 56.862,00
cirirgicos
‘ 01 - Esfago, estdmago ¢ . .
07 - Cirurgia do aparelho dodens a8 15 621922 | 93.288,30
digestivo, 6rgios anexos ¢
parede abdominal - :
03 - Pancreas, baco, figado | 19 202353 | 2023530
13 - Cirurgia Reparadora 04- Qutras cirurgias 6 860,54 5.163,24
plasticas/reparadoras
15 - Outras cirurgias 01- Multiplas 1 6.379,60 6.379,60
05- 03 - Acdes relacionadas-a 01 - Agdes relacionadas a
T‘"af*SF’iameS doagfio de orgdos e tecidos para | doagdo de orgiios e tecidos ] 0,00 0,00
de drgdos, transplante para transplante
tecidos e , '
células 05 - Transplante de orgéos; 01- Transplante de tecidos 12 5.057.75 24.693.00
tecidos ¢ células e células “ s R
TOTAL 78 - 464.052,75
55

q@




TRS - AMBULATORIAL

Forma L . o Média Valor MibiBa
Grupo Subgrupe Orpmizacional. | CO%E0 | Pracedimento Quintfmis | taltirdo | Velorfmis
13.05.01.000:3 [ Hemodiitise (Miximo 1 Sessdo por Semana - 3 218474 1,092,33]
305010107 |H:mdiﬁ!isc (Maxmo 3 vezes por semang) 801 21847 104,865,541
B Hemodidlise em Pacante com Sorologia Pasitiva pam-HiVe/ou Hepatite Be‘ou 26541
0308014113 Hopatiie C (Misimo 3 Ses A3 26541 23,886,901
Prncsdi - Hemodidlise em Pacinic com Sorolegia Positiva pam HIVilou Hepatite Beioa
-P T em t 2
o iﬁo i o1 HerodteDifise [BOSS1028 | e Eepeiml 3 2531 5308
] E h ‘Doriciliar de Pac Brostid
oo nes | o4 Faciente aDPx 6| e 2w
L DPAC
U3.05.31.0182  {Tret de Paciznie submetido a Didtise Peri - PPAC-DPA (9 DIAS) 2] 2413 11324
305010204 {Hemodidlise Pediftrica (Méaximo 04 Sessdes pot semanay 3 353,851 1132418
4 12,01 45013 :.‘on fezgdio de Fistuly Amério-Venosa ¢/ Enertia de Polarrafworetilens ' L4388 1453861
(HIR0LXA34H. |Coafe de Fistub Antério-Venosa p/ Homodidlise 3 B9 ) 2157760
5 o 11 ~Acessos prrm dalbet 0; 18 01 0048 |tmplane do Caeter de Langa Femanénciapy Hemodilisg 3 20 0.4
:’l'"?‘“.‘““'“““ ":f;f;“‘.g“’ em 041801006 tmpiante de Catetor Daplo Lamen e Hemodislive 3 TS AL S
-imrgicos etologix (4 1ROL0080_ [tmplants dc Caretér Sipo Tenckhoff ou sintlar p/ DPA/DPAC 2 M0 0,00
2+ Intetvongic 04180620019 |tatervengdo cm Fistiila Andrio-Venosa 1 600,00 600,60
urgicas emaccese  {04.0802:002-7  [Ligadumade Fisrils Angrio-Venosy [i 000 - 60,00}
par didlise 4.1802.003-5 [Retida de Cateter tipe Tenckhoffou similar de bonga permanéncia 1! 40,1 400,000
0702, 100613 [Cateterde Longa B éncid para Hesondiilise 34 $82.34 241LT
07.02.10,4¢2-1  ICateter p/ Subckivia Duplo Lumen p/ Hemodislise 5 6476 323,80
0702100030 [Chtetes tipo Tenckhoff/ similarde. longap éncia o DPEDPACIDPA 2| 149.25) 299,507
pzuvioooss  [CONITroca p/DPA (Pacientefméy o matalicdo iare da sl Iwsisl  IMOTIES
maquine ckladors) -
7 102, Oricsies préteses 0702, 10056 F"""‘:“;o"::"“. 8 para pacicate submetido 3 BPA iPacknte - 15 dizs com 2 s 251848
Crescs, proteses € [materiais copec éelac ato| 11} - OPM cm nefiologia g:?jﬂ.‘m e p,_:::::m e DPAC e -
o NV ; . 5 N
nteriais cspeciaiz i U702, 1350054 correspondentea 120 unidades p 2334.47) 4,708 3H
Conjunto de Troca pata Tremamente de Paciente submetido 2 DPA ¢ DPACH n
o3 2
27 2 10 03 Dias) Comespondente a 36 U R “R39 L2n7
07.02.30.0080  [Conjunto de troca p/ paciente submetido a DEAC (Packente!15 dins) 2 6.8 [RRS
7.2 10,0099 [Dilandor pé Implanite de Cateter Dupla Lumen 3 1.3 107,95)
07.02.10.010-2_}Gusia Metilico p/ Introdui3a de Catetet Dupie Lumen 5] 15,41 77,0
TOTAL . e T - 36393057




RECURSO ESTADUAL

Grupe Sublripe Forms Organizacional Prwmimemosr Valor Unitirio 'l"{:!::; m:d Valor Coitirio Quant/Més m;if:cnm
e . : Fabela SIS RS &S Diferenca Tabela Mes RS
Coleta de sateral por
01 - Coleta de , BIOPSIA DE RIM POR.
mterial 01 jmeio -de . PUNCAO 16,19 249.30 20331 9 182979
pungdosbiopsia
sic sic [E-““" de a0 310,00 31000 9 790,00
Imustofluor
- :’:;,?if‘.‘"f's'iic” ([Exames 1adiologicos: 1o o o e rastido Digital 4710 159,00, $1,90 9 772110
{Procedimentos
com finalidade "Tomografia dé Coerénicia ) 610G
dingndsiica 11+ Métodos Dizgnéstics Otica - OCT (021 1060283} 48,00 049 T 82 1066420
DA gnostice em ;
diagnosticos em |06 Ralmologi
©alidades oftalmojogia B . .
especialidade Jowogralia de Coerdncia 600 22000 2000 116 2420060
Otica - OCT
03~ Aparetho. 7
Digestivo Feoendascopia Digestiva .00 275000 275000 8| 2200060
(Ecuendoscugia)
. Valor Unitdria Valor
- Valor Unitirio Valor Unitirio .
Grupo SubGrape Foroma Org; Pr Tabela SUS RS Tabels HGCAM Diferenca Tabels! Quant/ Més Com;.iemnm
RS Miz RS
03- ia1e .
Procedimentos | ';’““"“’“f" 0Tl Di-Hemodialise. || oRodilise pelo sistem w541 3007 85,66 9% 77064
. efrologia genius’fresenius
Clinicos
TOTAL Grupo
Genius S0 7.769,40
- Quant: i e ~
ESPECIFICACAO Maés Tabela SUS | Valor Unitirie | Valor/Més
Imunoglobolina Humana
e 72 0,00 692,78 49.880.16
5,0/6,0 G injetavel ’
Rituximabe 500 mg 4 0,00 3.280,00 13.120,00
Rituximhabe 100 mg 3 0.00 655,00 1.965,00
Albuminz Humana 20%
. 163 0,00 108,00 17.604,00
ambulatorial
Albumina Humana 20%
. ; 392 55,00 53,00 20.776,00
internagéio
Anfotericina B 32 0,00 1.403,67 44.917,44
TOTAL 666 148.262,60

A variacio pode ocorrer entre as-quantidades, nio ultrapassando o valor
total do grupo de medicamentos

PARCELA PRE-

. - . PARCELA POS-
ESPECIFICACAO VALORMMES | v ADA (90%)| FIXADA (10%)
Melhoria da Qualidade dos 225.000,00 202.500,00 22.500,00
Servicos
TOTAL 225.000,00 202.500,00 22.500,00




CIRURGIA CARDIACA

Valor :
Valor Unitdrio . Valor
o y Valor Unitério | . “Unitdrio .
) i 1 3 Comui
Grupe Sub-Grupo Forma Organizacional TabelaSUS SP.RS Tabeta HUCAM Diferenca Quant./ Més
. SPRS Mz RS
‘Tabela -
- Clrurgia Cardi; ) 215 22 g 153,00
4 - Procedimentos |06 - Cirurgia do O - Cirurgia Candiaca (EXTRACORPOREA) 150,00 11:227.00 077,00 15 136155
Cirurgicos Apareiho c’m‘?‘m’“’ 01- Implante de Marcapasso 4632 4300,00 385368 1 0760
TOTAL 35 213.328,60
) Vator
. Valor Unltirioe G Valor
. Vator Unitdrio 7 Unitdrie "
. Oresnicacional Procedi v
Grupo Sub-Grupo Forma Org Tabels SUS RS Tabela ;!I!AM Diferenca Quant./ Més Co:!::n:sm
Tabela '
96 - Cirurgia do Camegio Endovascularde _ »
B .. |04Cirurzia Endovascak Dissecgdo da 4.132,68 4667500 A2 52332 1 4252232
Aparetho Circulatorie R e
{zotta abdominal
O4-Esdtago-gastro
04 - Procedimentos| 0 C e em duodenal & visceras. Quimioembolizagio 1.100,00 1332196 nmes| 1 1222196
L Oncologia anexas & outins orzdos e
cirurgicos .
Tecidos
07 - Qirurgia do apariho
digestive, orgos 03 ~ Pancreas, bago, ¥ 916 5 g
anexos e parede figado e vias biliares Colangioparcreatografia 202353 2.500.00 47647 18 4764,70
abdominal etrograda - CPRE
TOTAL 12 59,508,98
TOTAL Grupo 04 - 47 272.737.58

CIRURGIAS ELETIVAS - RECONSTRUCAO DE MAMA - RECURSO ESTADUAL DE
COMPLEMENTACAO

Valor Unitirio
Tabela CBHPM
RS

Valor Unitirio Vitor
Tabela STS RS

Vaior Unitirio Valor
Diferenca Tabela

Codige Procedimentos Quant./ Ci C

Grupo MEs RS

Mis RS

Plastica Marnaria
reconstrativa pos-
mastectormia.com implante
de protese (inchiido protese
& expansor tecidual)

4. 10:01.009-0 1671,92 .6 387,36 491564 14.578,20

"

Plastica Mamaria feminina
ndo estética + Protese

G4 - Mamdria de Sificone - Mama
Provedimentos | H10010073 Oposta - simetria de mama
Cinlirgicos vposta oy Liposnenia de
Mama

Plastica Mamaria femining
néo estética {Reconstrugin
dz placa aréolo mamilar)
Reconstrugdo comrétatho
miocutdneo (qualquer parte)
emoncologia (incluida
jprotese}

125847 465333 339516 9 30,556,44

28.971,%6

04.10.01 0073 51470 247910 1.964,40 L 196540

(+4.16.08.008-1 471504 6,387 56 1.872,52 1 1.872.52

16 | 5897186

Obs.: O valor do complemento sera repassado por codigo de procedimento realizado, ou seja, por mama.




SERVICOS DO IMPLANTE COCLEAR

Valor Unitario | Valor Més
Codi Desciicio do Pre D | Vidor Tabela SIGTAP | Custo HUCAM | ComP! Complernea
-Sdige enetin do T MES : comOPM na | com OPM ma
tabela SIGTAP | tabels SIGTAP
301070172 f Ao da protese de implarte coclear’ ] RS 123,35 RS 600000 RS47T365 | RS23.96825
6701030348 {Troca do p dor de fale ¥ mplants cocléar multicanal® 1 R$ 1558333 RS 3666600 R$20.68267 RE20.68267
TOTAL & RS.17.209.68 RS 42.666,00 RS 2545632 | RS 44.550,92
'Considerar o I por APAC apr
*Cansiderar o tasor valor de-or Licitacdo realizada pelo HUCAM. Para complenisento de Recurso Estadual sérd considerado o vakor na Nota Fiscal utilieads & apresentada.

A trota do processaddr (demponerte extemo do IC) consiste na substinigAol troca pela mesms marca. que ¢

fvelcoma

fterno Cirurgk

inserido Atualmente

p

P

a4 marcas existentes oo mercado, mas apenas 2 participaram do pregio. Desta forma o HUCAM sé poders atender as marcas contempladas no pregio

ELETROFISIOLOGIA
[Procedimento Meta/Més |Valor Unitdrio (RS) | Valor SIGTAP (RS) | Valor Comple mento (RS) |Valor Total (R$)
Diagndstico 1 16.462,17 257221 13.889.96 13.885.96
Ablacdo simples 1 30.01557 4.355.97 25.659,60 25.659.60
Ablaco complexa 1 55.308.30 4.806.34 50.501.76 50.501.76
Total 3 - =" 96.051,32
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REGRA DE NEGOCIOS PARA REGULACAO DO ACESSO REFERENTE AS
UNIDADES EXECUTANTES
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SISTEMA
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REGRAS DE NEGOCIO

1. UNIDADES EXECUTANTES
Para o Nucleo Especial de Consultas ¢ Exames (NERCE), sdo consideradas UNIDADES
EXECUTANTES aquelas responsdveis pela oferta de consultas e/ou exames especializados para o
SUS. Poderdo ser piiblicas, contratualizadas, credenciadas ou conveniadas.
Sio funcbes pertinentes das Unidades Executantes: ,
A). Responsabilizar-se pela organizagio das agendas, de acordo com seus Planos Operativos
¢/ou os respectivos contratos, sendo obrigatoriamente  necessario  autorizagio da
administragdo do Complexo Regulador Estadual, qualquer mudanga na sua configuracio.
As agendas/escalas deverfio ser fixas no quantitativo de contrato.
Agendas complementares para compensagio de absenteismo/feriados e outros impedimentos
deverio ser enviadas com data de execugfo (inicio e fim) dentro do més seguinte (ex: janeiro
compensa em fevereiro, fevereiro compensa em margo).
Encerramento ou suspensfio de execuc¢fio de procedimentos contratualizados/contratados
deverdio ser comunicados de forma oficial ao setor responsavel pelo contrato (Geréncia de
Compras, Contratos e Convénios). As agendas no sistema (SISREG) s serfio suspensas por
ordem do setor contratante.
B) Verificar as agendas diariamente;
C) Registrar, todos os usudrios atendidos, devendo manter atualizadas as confirmagdes
diariamente;
D) Confirmar atendimento sempre apds o usuirio ser devidamente atendido, ou seja, ter a
conclusdo da sua demanda atendida. ‘
E) Atualizar sistematicamente as agendas - Comunicar &s Centrais de Regulagfo Regionais até
0 dia 05 do més anterior qualquer alteragio previsivel na agenda do més subsequente,
garantindo o atendimento caso j4 existam agendas marcadas.
F) Manter um canal aberto de comunicagdo/discussdes com as Centrais de Regulagio
Regionais, indicando o profissional de referéncia para este contato ¢ comunicar oficialmente
quando houver troca desta referéncia.
G) Participar de todos os treinamentos ¢ atualizacdes que: se fizerem necessarios para o bom

desempenho do servigo.

H) Fornecer sempre que requisitado toda e qualquer informacdio as Centrais de Regulagdo

Regionais.

A



Paragrafo Unico: As agendas serfio abertas seguindo disponibilidade de dia da semana e horrio
do profissional 2 ser incluido no sistema de regulagdo; serdio aceitos os dias e hordrio dteis, ja que
grande parte dos usudrios utilizam transporte sanitirio ofertado pelo municipio de origem ¢ o
funcionamento (reserva ¢ planejamento das vagas) acontece no periodo entre segunda a sexta-
feira. As excegdes (sabados) serdo tratadas exclusivamente quando autorizadas pelas respectivas:
regulagdo Municipal/ Regional e/ou. Estadual. O nfo cumprimento desse quesito- pelo executante
poderd ser punido em relatérios qualitativos das Metas, emitidos pelos ntcleos Regionaisv e

Estadual aos setores de monitoramento SESA.

Alteracdes Temporarias de‘Capacidade Instalada e de Escalas de Profissionais:

A Coordenacdo das Centrais de Regulagio de Consultas ¢ Exames Regionais deverd ser
comunicada imediatamente sobre qualquer situacfio imprevisivel que causem alteragSes
temporarias de capacidade instalada e, conseqiientemente, da oferta de servigos em qualquer das
Unidades Executantes, seja de carater humano ou material, de forma a providenciar o
afastamento dos profissionais responsaveis pelas agendas que estiverem impedidas, evitando
assim problemas no fluxo de encaminhamento. Esta informacgfo deve ser feita de forma imediata,
por e-mail, ou fax.

Impedimentos previsiveis (Férias / Abono/ Congressos, outros), deverfio ser comunicados com
antecedéncia minima de 30 dias, através de documento oficial 4 Coordenagdo das Centrais de
Regulag¢@io de Consultas ¢ Exames Regionais, devendo estar aprovado pelo Gestor responsivel da
Unidade Executante.

Caso o profissional médico n3o compare¢a para o atendimento do dia, o operador do sistema
informatizado da Unidade Executante deverd comunicar imediatamente as Centrais de Regulagéo
de Consultas e Exames Regionais via fax ou e-mail, e sugerir a transferéncia da agenda para a

préxima data disponivel deste profissional ou de outro, e esta nova data devera ser comunicada

as UNIDADES SOLICITANTES e ao USUARIO pela prépria UNIDADE EXECUTANTE.

2. UNIDADES SOLICITANTES |

Para o Complexo Regulador Estadual s3o consideradas Unidades Solicitantes as Secretarias de
Satde dos Municipios representadas por suas Centrais de Regulagio Municipais, que receberdo
demandas das. Unidades da rede municipal de satide (Unidades Basicas de Saude, Unidades de
Estratégia de Saide da Familia, CAPS). que devem utilizar as listas de espera locais para
organizagio das demandas por agendamento das consultas/exames especializados ¢

encaminhamento para a regulago.

/.
{7 ’
i // o




Sio funcdes das Unidades Solicitantes - Centrais de Regulagiio Municipais:
A. Organizar os encaminhamentos em lista de espera local com priorizagiio para inserg¢o no
Sistema Informatizado;
B. Priorizar agendamento de retorno de consultas e exames, por aqueles necessarios para
definigdo de diagndstico, continuidade de tratamento, exames para realizagdo de cirurgias;
C. Identificar e encaminhar através do SISREG para as Centrais de Regulagio de Consultas e
Exames Regionais todos os casos prioritirios e de urgéncia quando ndo mais dispuser de cotas,
com as devidas justificativas;
D. Acompanhar diariamente no sistema as solicitacdes enviadas para a regulagio e os casos
agendados, devolvidos, negados ou reenviados pela regulagio;
E. Garantir a entrega para os pacientes dos comprovantes de agendamento, juntamente com
os encaminhamentos originais em tempo habil para que nio haja absenteismo;
F. Realizar busca - ativa dos pacientes faltosos;
G. Providenciar para que todos os usudrios agendados sejam avisados eém tempo hébil para
comparecimento, bem como informar devidamente os usudrios sobre os preparos prévios
necessarios para exames;
H. Responsabilizar-se pelo registro nos casos em que os usudrios nio quiserem mais os
procedimentos agendados;
I. A unidade deveri verificar, antes de incluir na lista de espera, se os telefones conferem e/ou
0 usuario ainda ¢ morador da drea de abrangéncia em seu territério, inclusive atualizagio de
dados do Cartdo SUS;
J. Participar de todos os treinamentos e atualizagdes que se fizerem necessarios para o bom
desempenho do servigo;
L. Cancelar agendamentos j4 autorizados dentro do prazo previsto.
Os cancelamentos posteriores 4 data da realizacdo dos procedimentos, serfio analisados
individualmente pelas Centrais de Regulagio de Consultas ¢ Exames Regionais. Os mesmos

poderdo nfo ser atendidos conforme anilise da equipe da regulaciio.

3. UNIDADE ADMINISTRATIVA DE SISTEMA - CENTRAIS DE REGULACAO DE
CONSULTAS E EXAMES REGIONAIS

As Centrais de Regulagiio de Consultas e Exames Regionais sfo parte integrante do Complexo
‘Regulador Estadual e responsabilizam-se pela organizagio do acesso de toda a populagio dos 78
municipios do Estado do Espirito Santo, de acordo com referéncia através de Pi’l para. o3

municipios da Regido Metropolitana (Serra, Vila Velha, Vitéria e Cariacica), Regido Norte (Sio

~ 64
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Mateus), Regido Central (Colatina) e Regido Sul (Cachoeiro de Itapemirim) onde se encontram a
maior parte dos prestadores de servigos sob gestdo estadual.
Sdo competéncias da Central de Reguiégio de Consultas ¢ Exames REgionais:
a. Fazer a ligacfio entre os prestadores de servigo sob gestio Estadual e as Centrais de
Regulacio Municipais, garantindo o acesso dos usudrios a consultas, exames e procedimentos
de caréter eletivo. |
b. Atualizar, de acordo com a solicitagio de cada prestador, as escalas/ agendas
disponibilizadas pelos servigos proprios, contratualizados € credenciados pela SESA;
¢. Realizar a configuragio do Sistema Informatizado e estabelecer as
parametriza¢des/proporcionalizac@o de acordo com PPI vigente;
d. Monitorar a utilizacio das agendas disponiveis orientando aos solicitantes a ocupacdo
prioritaria dos servigos publicos, em seguida dos filantrépicos contratualizados e por fim dos
privados credenciados;
¢. Elaborar relatérios gerenciais que orientem a gestio SESA no seu projeto de
planejamento referente s demandas por servigos de saiide ¢ fluxo, subsidiando a Coordenagio
de PPl em novas programacdes;
f.  Promover a equidade do acesso, garantindo a integralidade da assisténcia e ajustando a
oferta assistencial disponivel as necessidades imediatas do cidadio, otimizando a utilizagio dos
recursos;
g.  Orientar a a¢fio dos Médicos Reguladores — com relagiio aos recursos disponiveis ¢ as
estratégias de regulagdio a serem utilizadas inclusive, referentes & ocupagdo das agendas
disponiveis.
Observacdes:
A Central de Regulagdo de Consultas e Exames da Regifio Metropolitana tem carater Estadual,
uma vez que 70% dos servigos especializados encontram-se nesta Regifio ¢ desta forma exerce um
papel de SER REFERENCIA para as demais Centrais de Regulagdo. de Consultas e Exames
Regionais, a saber: Norte, Central ¢ Sul, bem como para todos os municipios.
Importante esclarecer que de acordo com o Decreto 3932-R, 21 de janeiro de 2016, que altera a
estrutura organizacional da SESA, e institui o Complexo Regulador do Espirito Santo, e sua
organiza¢do, onde as Centrais de Consultas e Exames Regionais estio agregadas no Nicleo
Especial de Regulag@o de Consultas e Exames (NERCE), vinculadas & Gerencia de Regtilagdo do
Acesso a Servigos de Satde, que integra a Subsecretaria de Assuntos de Regulagio ¢ Organizagdo

da Atengdo a Satde.

. .
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FLUXOGRAMA

SUBSECRETARIA DE ASSUNTOS DE REGULAGAO E
ORGANIZACAO DA ATENGAO A SAUDE (SSAROAS)

GERENCIA DE REGULAGCAO DO ACESSO A

SERVIGOS DE SAUDE (GRASS)

h

NUCLEO ESPECIAL DE REGULAGAO DE
CONSULTAS E EXAMES (NERCE)

Y h

CENTRAL DE
REGULAGAO DE
CONSULTAS E
EXAMES
REGIONAL NORTE

CENTRAL DE CENTRAL DE
REGULACAO DE REGULACAO DE
CONSULTAS E CONSULTAS E

EXAMES REGIONAL EXAMES
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