Ministério da Justi¢a e Seguranga Publica
Policia Federal
SERVICO ADMINISTRATIVO-FINANCEIRO - SAF/DGE/COPFS/DGP/PF

TERMO DE CREDENCIAMENTO PF SAUDE - N° 18/2023/DAF/CPS/CGS/DGP/PF

CREDENCIADOR: A UNIAO, por intermédio da POLICIA
FEDERAL, CNPJ 00.394.494/0166-44, com sede no Setor
Comercial Norte, Quadra 4, Edificio Multibrasil Corporate - Torre
D, térreo, Brasilia/DF, CEP 70714-903, telefone (61)2024-8000, e-
mail pf.saude@pf.gov.br, neste ato representada pelo Delegado de
Policia Federal Sr. HUGO DE BARROS CORREIA, Coordenador
do PF Satde, nomeado por intermédio da Portaria n® 16.791-DG/PF
de 08/11/2022, CPF 937.513.545-49, RG 11608862 SSP/SE, ¢

CREDENCIADA: PRONTO SOCORRO PARA QUEIMADURAS
LTDA inscrito no CNPJ: 01.588.128/0001-80, estabelecida na Rua
5, n® 439 — Setor Oeste — Goiania/GO, CEP 74115-060, e-mail:
queimaduras@grupopiccolo.com.br, telefone: (62) 3604-4100, neste
ato representada pelo(a) representante legal, sociaadministradora,
Sr(a). MARIA THEREZA SARTO PICCOLO, RG:
629160 SSP/GO CPF: 213.302.551-00

CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO

Prestacdo de servigos de atendimento médico-hospitalar/odontologico/paramédico aos beneficiarios do Programa de Assisténcia a Saude dos Servidores da Policia Federal,
doravante denominado PF SAUDE, de acordo com teor da Carta Proposta que segue o padrio adotado pelo Programa de Satide e Assisténcia Social do Ministério Piblico da
Unido (Plan-Assiste), nas especialidades contidas no rol de servigos prestados pela CREDENCIADA.

PARAGRAFO UNICO — O modelo de Carta Proposta mencionado no caput e adotado como padrio pela CREDENCIANTE decorre da assinatura de Acordo de Cooperagio
Técnica firmado entre a Policia Federal, CNPJ 00.394.494/0014-50, e o Ministério Publico Federal, CNPJ 26.989.715/0050-90, publicado no Diario Oficial da Unido em
24/06/2022.

CLAUSULA SEGUNDA - DA LEGISLACAO APLICAVEL

Aplica-se ao Termo de Credenciamento firmado entre as partes as normas do art. 230 da Lei n® 8.112/90, as disposi¢des contidas na Lei n° 8.666/93, as normas insertas no
Acordo de Cooperagdo Técnico-Institucional n® 10/2022, celebrado entre Policia Federal ¢ o Ministério Publico Federal, as disposi¢des do Edital de Credenciamento MPF
n°01/2020 e o Regulamento Geral do PF SAUDE, publicado por intermédio da Portaria DG/PF n° 16.598, de 23 de agosto de 2022, no Boletim de Servigo n°161, de 24 de
agosto de 2022.

CLAUSULA TERCEIRA - DA RELACAO JURIDICO-ADMINISTRATIVA
A CREDENCIADA se obriga a prestar atendimento aos beneficiarios do PF SAUDE respeitando as condigdes e politicas de negociag@o celebradas junto ao Ministério
Publico Federal (Plan-Assiste), por meio do Termo de Credenciamento n°1951/2019 e seus termos aditivos e/ou posteriores alteragdes.

PARAGRAFO PRIMEIRO - Os valores dos servigos prestados sdo aqueles negociados pelas partes, estabelecido no Anexo I, observados os ditames da Lei n® 8.666/93.

PARAGRAFO SEGUNDO - Para que o atendimento ao beneficiario possa ser realizado, ¢ imprescindivel apresentacio da carteira do Programa de Saude (ou de prestadora
conveniada, contratada ou que tenha relagdo de reciprocidade com a CREDENCIANTE), seja ela fisica ou virtual, além de documento de identificagao pessoal legivel.

PARAGRAFO TERCEIRO - Para procedimentos que exijam autorizagio prévia, o CREDENCIADO deve solicitar a autorizagio por parte do CREDENCIANTE pelo
portal eletrénico ou, na indisponibilidade deste, através da central de atendimento.

CLAUSULA QUARTA - RECURSOS ORCAMENTARIOS
As despesas decorrentes do presente credenciamento, ao longo do periodo de vigéncia, serdo custeadas por recursos orgamentdrios da Unifio, na forma de dotagdes
orgamentarias e de créditos adicionais, bem como contribui¢des dos beneficiarios do PF SAUDE, na forma de mensalidades, coparticipagdes, pagamentos e outros.

CLAUSULA QUINTA - VIGENCIA
A vigéncia deste termo sera a mesma constante no Acordo de Cooperagdo Técnico-Institucional n® 10/2022, que institui o compartilhamento de rede credenciada entre a
Policia Federal e o Ministério Publico Federal, ressalvado o direito dos signatarios deste termo ao distrato, nos termos desta clausula.

PARAGRAFO UNICO - As partes podem se manifestar pelo distrato ou prorrogagdo do credenciamento estabelecido neste termo a qualquer tempo, por manifestagio de
vontade discricionaria, mediante comunicagdo escrita a contraparte com antecedéncia minima de 60 (sessenta) dias.

CLAUSULA SEXTA - DO REAJUSTE

O reajuste do prego dos servigos, desde que requerido pelo prestador, obedecera as seguintes condigdes:
I - periodicidade minima de 12 (doze) meses da data da aceitagdo e assinatura da proposta;

1I - parametros de mercado; e

III - a varia¢do do IPCA para o periodo, como limite méaximo a majoragao.

PARAGRAFO UNICO - Em virtude da data em que que a Policia Federal firmou o ACT com o Ministério Publico Federal, a periodicidade minima prevista no inciso I da
Clausula Sexta podera ser, uma tnica vez e no primeiro ano, flexibilizada pelo CREDENCIANTE , de forma a manter o equilibrio econdmico-financeiro do pacto, tendo como
referéncia a data do ultimo reajuste entre MPF/Plan-Assiste e o CREDENCIADO.

CLAUSULA SETIMA - DO PAGAMENTO

A fatura devera ser encaminhada até o 3° dia 1til de cada més, e a respectiva nota fiscal entregue até o 5° dia til do més subsequente, via portal de relacionamento web do
sistema de gestdo da CREDENCIANTE, com transmissdo de arquivo digital XML no padrido TISS acompanhado da documentagao pertinente.

PARAGRAFO PRIMEIRO - Nio ser4 aceita documentagdo em meio fisico.

PARAGRAFO SEGUNDO - O pagamento sera realizado até o tiltimo dia util do més subsequente a entrega da fatura.

PARAGRAFO TERCEIRO - Para o faturamento somente serdo aceitas as guias de atendimento emitidas com, no maximo, 90 dias contados a partir da data de
atendimento.



PARAGRAFO QUARTO - As notas fiscais entregues apos o prazo estabelecido nesta clausula, desde que ndo excedam o prazo méaximo estabelecido no Paragrafo
Terceiro, serdo pagas até o ultimo dia ttil do més subsequente a sua entrega.

PARAGRAFO QUINTO - A critério da CREDENCIANTE, o pagamento dos servigos contratados podera ser realizado pela Associagio de Apoio ao Programa de
Assisténcia a Saude dos Servidores da Policia Federal — ASO/PF CNPJ n° 48.314.463/0001-54, cujo Estatuto foi registrado no dia 15/08/2022, no Cartério do 2° Oficio de
Registro Civil, Titulos e Documentos e Pessoas Juridicas de Brasilia, sob n°C0000011384, Livro n°’A075, folha n°294, em 15/08/2022.

PARAGRAFO SEXTO - Nos casos definidos pela CREDENCIANTE, havera necessidade de auditoria in loco para fechamento de contas e 0 CREDENCIADO s6 poderé
encaminha-las apos a conclusio da auditoria.

PARAGRAFO SETIMO - A CREDENCIADA se compromete a receber equipe de acompanhamento de internados, sem objegdo, de acordo com critérios estabelecidos pela
CREDENCIANTE.

CLAUSULA OITAVA - DA RESCISAO
Havendo rescisdo do presente pacto, nas hipoteses de servigos hospitalares, o CREDENCIADO obriga-se a manter eventual internagdo de beneficiarios que ja estiverem

internados antes da rescisdo ¢ a CREDENCIANTE obriga-se a pagar as despesas até a alta hospitalar ou a transferéncia do beneficiario, nos pregos e prazos ajustados neste
instrumento.

PARAGRAFO UNICO - Havendo rescisio contratual o CREDENCIADO compromete-se a encaminhar 8 CREDENCIANTE no prazo de cinco dias a contar da data do
aviso de rescisdo, um relatorio identificando os beneficiarios em tratamento continuado, pré-natal, pré-operatorio ou que necessitam de atengdo especial, devendo ainda o

CREDENCIADO comunicar de maneira formal os beneficiarios que se encontram nessa situagao.

CLAUSULA NONA - DA GLOSA
As notas fiscais/faturamentos poderao ser glosadas parcial ou integralmente conforme analises técnica e financeira.

PARAGRAFO PRIMEIRO - O recurso de glosa poderé ser apresentado em até 30 dias ap6s o retorno da glosa com a anélise do faturamento.
PARAGRAFO SEGUNDO - O recurso apresentado poderé ser deferido total ou parcialmente.
PARAGRAFO TERCEIRO - O pagamento de valores de recurso de glosa deferido sera realizado em até 60 dias contados da data da apresentagdo do recurso.

PARAGRAFO QUARTO - Em caso de deferimento total ou parcial do recurso, devera o CREDENCIADO apresentar a respectiva nota fiscal, com o valor deferido, em no
maximo 5 dias uteis apds o deferimento.

PARAGRAFO QUINTO - As notas fiscais entregues apos o prazo estabelecido no paragrafo anterior serdo pagas até o ultimo dia Gtil do més subsequente a sua entrega.
CLAUSULA DECIMA - DA REGULARIDADE FISCAL E TRABALHISTA

O CREDENCIADO devera manter, durante a vigéncia deste Termo de Credenciamento, a sua regularidade fiscal e trabalhista, bem como enviar mensalmente as certiddes
negativas que a comprove.

PARAGRAFO UNICO - A irregularidade fiscal ou trabalhista ou o nio envio das certiddes mencionadas no caput poderé acarretar no descredenciamento.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA - DAS DISPOSICOES GERAIS
O presente documento estabelece como disposigdes finais os seguintes termos.

PARAGRAFO PRIMEIRO - As agdes fiscalizatorias e operacionais relacionadas & execugio deste Termo de Credenciamento serdo realizadas pela Policia Federal, por
meio de fiscais especialmente designados para este fim, de empresa de gestdo e auditorias contratadas para assessorarem a fiscaliza¢@o e, ainda, pelo publico usuario dos
servigos objeto deste Termo de Credenciamento.

PARAGRAFO SEGUNDO - A assisténcia a satide ocorrera a luz do Regulamento do PF SAUDE.

PARAGRAFO TERCEIRO - O CREDENCIANTE se obriga a promover acompanhamento e a fiscalizagio dos servigos, bem como efetuar o pagamento das despesas &
CREDENCIADA, de acordo com as condigdes e prazos estabelecidos.

PARAGRAFO QUARTO - As atividades relacionadas a autorizagio, auditoria e glosas, bem como todas as demais atividades do plano de satde, serdo operacionalizadas
pela equipe técnica designada pela Policia Federal.

PARAGRAFO QUINTO - O extrato do presente Termo de Credenciamento ser4 publicado no Di4rio Oficial da Unido, conforme dispde o artigo 61, paragrafo tnico, da Lei
n° 8.666/93.

PARAGRAFO SEXTO - E eleito o foro da cidade de Brasilia/DF, para dirimir os litigios que decorrerem da execugdo deste Termo de Credenciamento que nio possam ser
compostos pela conciliagdo, conforme art. 55, §2°, da Lei n°® 8.666/93.

Para firmeza e validade do pactuado, o presente Termo de Credenciamento foi lavrado em 02 (duas) vias de igual teor, que, depois de lido e achado em conformidade, vai

assinado pelos contraentes e por duas testemunhas.

HUGO DE BARROS CORREIA
Delegado de Policia Federal
Coordenador do PF Satde - COPFS/DGP/PF

MARIA THEREZA SARTO PICCOLO
PRONTO SOCORRO PARA QUEIMADURAS LTDA

Testemunhas:

RUBIA DANYLA GAMA PINHEIRO

Delegada de Policia Federal

SILVANE SILVA COSTA VAL
Agente de Policia Federal

ANEXO 1



DOS PRECOS:

Os precos dos servigos objeto deste Instrumento serdo pagos pelo CREDENCIANTE da seguinte forma:

HONORARIOS MEDICOS/SADT

TABELA CBHPM 2008 - PLENA
1A RS 10,00 5C RS 234,00 108 RS 775,00
1B RS 20,00 5A RS 255,00 10C | RS 860,00
1€ RS 30,00 6B RS 280,00 114 | RS 910,00
2A RS 40,00 6C RS 306,00 116 | RS 998,00
26 RS 54,00 7A RS 331,00 11 | R$  1.08500
2C RS 54,00 7B RS 366,00 128 | RS 113500
38 RS 88,00 7C RS 433,00 128 RS 1.220,00
3B RS 112,00 BA RS 468,00 12C | RS 1.495,00
3C RS 128,00 8B RS 450,00 134 | RS 1.645,00
1A RS 153,00 BC RS 520,00 138 | RS 1.805,00
48 RS 168,00 94 RS 555,00 13 | RS 1.996,00
ac RS 189,00 9B RS 605,00 144 | RS 222500
SA RS 204,00 ac RS 666,00 148 RS 2.420,00
5B RS 220,00 104 RS 715,00 14C RS  2.670,00
UCO: no valor de R§ 11,50

CONSULTA MEDICA

1.01.01.01-2 | Consulta eletiva R$ 52,00
1.01.01.03-9 | Consulta de emergéncia R$92.00

Serd assegurado ao usudrio, se necessirio e sem Snus para CONTRATANTE, os atendimentos denominados consulta-
retorno, para apresentagdo de exames ou qualquer outra intercorréncia refacionado a uma consulta anterior realizada pelo
usudrio, num intervalo inferior a 30 (trinta) dias.

MATERIAIS / MEDICAMENTOS

Medicamentos: Conforme Guia Farmacéutico Brasindice, coluna PMC com deflator de 18%, se em PMC serdo
pagos conforme Prego de fabrica. E medicamentos que nio constarem do Brasindice e os manipulados serdo
pagos conforme Nota Fiscal, sendo necesséria autorizacdo do Credenciane para custo superior a 1.000,00.
Materiais: Conforme a Revista Simpro. As codificagBes serfo de acordo com os codigos existentes na TUSS.
*Obs: Quando materiais especiais (materiais descartiveis) forem fornecidos pelo CREDENCIADO, o
CREDENCANTE pagara ao CREDENCIADO o valor total dos materiais informados na Nota Fiscal. Caso
materiais descontinuados e suspensos da Simpro forem exclusos, seguirio os dltimos precos publicados,
baseado e codificado conformea 1iltima versdo na qual constaram do presente guma.

OPME (ORTESES, PROTESES E MATERIAIS ESPECIATS)

OPME: Conforme valor de Nota Fiscal de compra, com acrescidos de taxa de servigo de 14% desde que
autorizados previamente pelo credenciante, mediante apresentacio de trés cotacées de fomecedores distintos.

HONORARIOS PARAMEDICOS

Conforme tabela propria de procedimentos Paramédicos do PF SAUDE, com valor do CH de R$ 0,52

Obs: Para o cédigo 2.01.03.61-1 (Tratamento de Sequelas), serd remunerado no valor de 80 CHs.

FISIOTERAPTA
CODIG PROCEDIMENTO CH
(8)
00010528 Avaliagio 100
20103113 Atwidade Reflexz 17
20103301 Infiltragdo Articular ou Tecidos Moles Ou Agulhamento Seco 60
20103646 Reshilstagdo Perigeal com Biofeedback 130
20103140 Blogueio Fenolice de Pontes Motores 1135
20103150 Disfungdo Vesico-Uretral - (Bexiga Neurogénica) 40
e Pacientes o Doenga Isquémica do Coragio, Hospitalizado ou Atendido em Ambulstorio, Até 08
20103383 Semanas dz Programa 3
20103271 Hemiplegi a0
20103430 Paraglegiz ¢ Paraparesia G
20103107 Atendimento Fisiatrico no Pre e Pas-Pario kN
20103689 Retardo de Deservolvimente Psico-Motor {Tratamento Motos) 43
20103336 Mantpulzgio Vertebral o
i = Assisténcia Fisidtrica no Tratamente de Patologiz Neurologica ¢ Sequelas Clinicas que Necessite Traino|
20103476 de Atividade Didria o6
20103182 Desvios Posturais da Coluna Vertebral 33
Pacientz em Pos-Operatoric de Cirurgia Cardiaca, Ateadido em Ambulatorio de 3 2 24 Semanas de
20103372 Programa 32




20103151 Biofeedback com Emg 92
e een Recuperagio Funcional Pas-Operatoriz ou Pos Imobilizacdo Geszada de Patologia Ortopedica ou
20103662 Tranmatologicz ¢ Complicagio Neuro-Vascslar - | Membro 40
20103433 Paralizia Cerehral (Tratamento Global) 68
20103441 Quadniplegia @ Quadriparesia 36
20103220 Doengas Pulmorares Atendidas em Ambulatorio 33
20103611 Queimaduras Afetando Maiz d2 Uma Reguio 47
S Atendimento Fisidtrico - Pré e Pds Operatorio de Paciente Internzdo (Nio Apresentands Quadras
20103083 Nevrelogicos, Ortopedicos e/ou Reumatologicos Definidos) 28
20103670 Recuperagio Fuacional Pas-Operatoria ou Pas-Imobilizagio Gessada de Patelogiz Ortopedicas ou 33
- ' Traumatoligicas o Complicacdn Nevro-Vascular - + de 1 Mb
20103069 Assisténcia Fisistrica Resparatoria em Pre e Pos-Operatono de Condigdes Cinirzicas 31
20103387 Paciente Partador de Cardiopatia, Atendido em Ambulatorio, Apos 14 Semanas de Programa 27
20103344 Miopatias 46
20103687 Sequelade T tizmos Toracicos & Abd 31
20103634 Recuperagio Funcional de Articulagdo Temporomandibular Apas Fratura cu Qutras Patologias 32
20103452 Tratamento Fissatrico de Patologiz Ortopédica que Afeta Mais de um Membro 63
20103204 Distrefiz Simpatice-Reflexa 47
20103322 Patolagias Osteomioarticnlares com Dependéneia de Atividades da Vida Didria 50
20103463 Parkinson 37
20103306 Alteragdes Degeneratives ou Inflamaterias Afetando um Sezmento da Coluna Vertebral 44
20103310 Lesdo Nervosa Perifeniea Afetando Mais de ven Nerve com Alteracdes Sensitivas e/ou Motoras 46
20103263 Hemiplegia e Hemiparesia 37
Paciente com D F.0.C. em Atend Ambulatorial Necessitando Reeducagdo e Reabilitagio
20103360 Respiratoria 37
20103424 Tratamento Fisiatrice de Patologia Ortopedica que Afeta | Membro 47
20103212 Distarbios Circulatorios Arteriovenosos e Linfiticos 44
20103514 Alterapdes Degeneratrvas ou Inflamatorias Afetande Sezmentos da Colunz Vertebral & Membros 77
20103363 Processos Inflamatories Pélvicos 34




20103077 Atazias 44
} Recoparagio Fuacional Pas-Operatoria ou Poz Imebilizagdo de Patologia Ortopédica: Fraturas Luxagso na|
2010333 Celuaz Vertedral sem Comprometimento Neurologico i
20103328 Lesde Nervosa Peniférica Afetando um Nervo com Alteragdes Sensitivas e'on Motoras 46
20103417 Disturhio Circulatorios Arteriovencsos e Linfaticos Periférices i6
20203047 Assisténcia Fisidtrica Respiratoria em Doente Clinico Internado 33
20203012 Assisténcia Fisidfrica Respiratoria em Paciente Internade com Ventilsgdo Mecinica 27
20203055 Atandiment: fico no Fre e Pos-Ogeratorio ge Pacientes Para Prevengdo Sequelzs 40
20203020 Eletroestimulagde do Assoalho Pélvico efou Qutra Técnica de Exercicios Perineis - por Sesséo 43
20203063 Facientes Com Dosnga lsquémica do Coragdo, Hospitelizado, At 8 Semanas de Programa 43
20203071 Pacientes em Pos-Operatério de Cirurgia Cardiaca, Hospitalizado, Até 8 Semanas de Programa 43
7.25.01.0001 Recuperacic Funcional Pés Operatdria - Bucomanilofacial 52
7.25.01.0002 Equoterapia [Par Sessio) T4
7.25.01.0003 Drenagem Linfitica (Linfedema Secundario ao Céncer] 52

Instrugdes gerais:

» 0 tratamento fisioteripico fica limitado a dez sessbes por més, no maximo de 40 por ano civil, sendo
realizadas por profissionais habilitados pelo Conselho Federal de Fisioterapia eTerapia Ocupacional,
mediante indicacio médica.

» 2 limitago acima ndo se aplica a tratamento de beneficidrio ou dependente com moléstia crdnica. ou de
beneficiario excepcional, desde que essas condigdes sejam atestadas por lavdo médico pericial;

» havendo necessidade de continuacio do tratamento. devera ser realizada nova avaliagio pelo médico
perito com base no parecer do médico solicitante;

» o valer da remuneracao do CH devera ser o adotado para procedimentos parameédicos.

Observagdes Gerais:

» o5 tratamentos realizados através do sistema de livre escolha (reembolso) seguem os mesmos critérios &

procedimentos estabelecidos para os servigos prestados por profissionais ou instituigdes credenciadas;



DIARIAS / TAXAS | GASOTERAPIA

CODIGOS TUSS DESCRICAO DE DIARIAS VALORES ATUAIS
60000651 DIARIA APARTAMENTO STANDARD R$ 24555
DIARIA DE APARTAMENTO STANDARD DA
60000660 MATERNIDADE R$ 24555
DIARIA DE HOSPITAL DIA APARTAMENTO STANDARD
60000678 DE PSIQUIATRIA R$ 24555
60000619 DIARIA DE BERCARIO NORMAL RS 79.82
60000627 DIARIA DE BERCARIO PATOLOGICO/PREMATURO RS 140,31
ENFERMARIA COM ALOJAMENTO CONJUNTO COM
60000635 BANHEIRO PRIVATIVO R$ 14908
60000775 DIARIA DE HOSPITAL DE APARTAMENT(Q R$ 10643
60000783 DIARIA DE HOSPITAL DIA ENFERMARIA R$ 149,08
60000791 DIARIA DE HOSPITAL DIA PSIQUIATRA R$ 106,43
60001038 DIARIA DE UTI ADULTO GERAL R$ 663,54
60001046 DIARIA DE UTI CORONARIANA R$ 464,50
60001054 DIARIA DE UTI INFANTIL/PEDIATRICA R$ 663.54
60001062 DIARIA DE UTI NEONATAL R$ 66354
60001070 DIARIA DE UTI NEUROLOGICA R$ 66354
60001089 DIARIA DE UTI QUEIMADOS R$ 66354
60001135 DIARIA DE ISOLAMENTO DE APARTAMENTO SIMPLES R$ 31921
OBSERVACAO:

a) Nio sera paga diaria de apartamento on enfermaria concomitante com UTL

b) Acompanhante em enfermaria: Conforme Lei 9656/98 NR-2177-43, a cobertura de despesas de
acompanhante ocorrera somente no caso de pacientes menores de dezoito anos ou maiores de
sessenta e cinco anos.

DESCRICAO DE TAXAS

TAXA COMPACTA DE SALA DE CURATIVOS
60000376 AMBULATORIAIS R$48.01
60000400 TAXA COMPACTADA DE SALA SESSCAOQ DE INALACAQ RS 8,00

TAXA DE INSTALAGCAO DE EQUIPO DE PRESSAO RS 48,01
600250472 | VENOSA CENTRAL, POR USOQ/SESSAOD
60033517 TAXA DE PUNCAO INTRA ARTICULAR R$48.01
60033525 TAXA DE PUNCAO OSSEA R$48.01
60022957 TAXA DE PUNCAO SUPRAPUBICA R$48.01
60023000 TAXA DE SALA CIRURGICA PORTE ANESTESICO 0 R$ 8228
60023104 TAXA DE SALA CIRURGICA, PORTE ANESTESICO 1 R$ 190,10
60023112 TAXA DE SALA CIRURGICA, PORTE ANESTESICO 2 R$ 28372
60023120 TAXA DE SALA CIRURGICA, PORTE ANESTESICO 3 R$ 380,10
60023139 TAXA DE SALA CIRURGICA, PORTE ANESTESICO 4 R$ 470,40
60023147 TAXA DE SALA CIRURGICA, PORTE ANESTESICO 5 R§ 573.12
60023155 TAXA DE SALA CIRURGICA, PORTE ANESTESICO 6 R§ 66958
60023163 TAXA DE SALA CIRURGICA, PORTE ANESTESICO 7 R§ 768,88

OBSERVACAO:

a) As cirurgias infectadas terfio acréscimo de 100% do valor total da taxa de sala, correspondente.
Em se tratando de pequenas cirurgias fora do centro cirirgico. esse acréscimo depende de
relatorio médicos.

b) As taxas de sala terdo acréscimo de 20% de 19h as 7h do dia seguinte, dos dias tteis, sabado apos
as 12h domingos e feriados em qualquer horario, desde que caracterizada emergéncia.




¢) Quando ocorrerem duas ou mais cirurgias pela mesma via de acesso ou nio, a taxa de sala a ser
cobrada sera correspondente a taxa de sala de maior porte acrescida de 50% da seguinte

cirgurgia.
CODIGOS TUSS TAXAS DE SALA VALORES ATUAIS
60033665 TAXA DE SALA DE OBSERVACAO, ATE 12 HORAS R§ 104,28
60033681 TAXA DE SALA DE OBSERVACAQ. ATE 06 HORAS R§ 52,14
60033673 TAXA DE SALA DE OBSERVACAQ, ATE 02 HORAS R§17.38
TAXA DE SALA DE OBSERVACAOQ, HORA

60033690 SUBSEQUENTE R§ 860

60025590 TAXA DE TERMOTERAPIA/BOLSA DE GELO, POR USO R§ 4801
TAXA DE USO/SESSAO DE LAVAGEM GASTRICA FORA

60022540 DA UTVSEMI'UTI E DO CENTRQ CIRURGICO R§ 48,01
TAXA DE USO/SESSAQ DE LAVAGEM GASTRICA NA

60022558 UTL'SEMI UTI R§48.01
TAXA DE USO/SESSAO DE LAVAGEM GASTRICA NO

60022566 CENTRO CURURGICO R§ 48,01
TAXA DE USO/SESSAC DE LAVAGEM RETO/INTESTINAL

60022728 FORA DA UTUSEMI UTI E DO CENTEO CIRURGICO RS 18305
TAXA DE USO/SESSAQ DE LAVAGEM RETO/INTESTINAL

60022736 NA UTI/SEMI UTI R§ 183,95
TAXA DE USQ/SESSAQ DE LAVAGEM RETO/INTESTINAL

60022744 NO CENTEO CIRURGICO RS 183,95
TAXA DE USO/SESSAO DE SONDAGEM/CATETERISMO

60023678 VESICAL NA UTI/SEMI UTI R§ 48,01
TAXA DE USO/SESSAO DE SONDAGEM/CATETERISMO
VESICAL FOR A DA UTI/SEMI UTI E DO CENTRO

60023660 CIRURGICO R§ 48.01
TAXA POR USO/SESSAO DE SONDAGEM/CATETERISMO

60023696 VISICAL NO CENTRO CIRURGICO R§ 48,01
TAXA POR UNIDADE DE CURATIVO DE QUEIMADOS

60033975 GRANDE RS 70,92
TAXA POR UNIDADE DE CURATIVO DE QUEIMADOS

60033983 MEDIO RS 53,10
TAXA POR UNIDADE DE CURATIVO DE QUEIMADOS

50033991 PEQUENO RS 53,10
TAXA POR USO/SESSAO DE SALA DE DIALISE

60023260 PERITONIAL R§ 48,01
TAXA POR USO/SESSAO DE SALA DE ENDOSCOPIA

60023287 DIGESTIVA ALTA RE73.42
TAXA POR USQ/SESSAO DE SATA DE ENDOSCOPIA

60023295 GINECOLOGICA R§73.42
TAXA POR USO/SESSAO DE SALA DE ENDOSCOPIA

60023309 UROLOGIA R§ 73,42

60023317 TAXA POR USOQ/SESSAQ DE SALA DE HEMODIALISE R$ 117,30

60023325 TAYA POR. USO/SESSAO DE SALA DE HEMODINAMICA RS 430,01
TAXA POR USO/SESSAO DE SALA DE PROCEDIMENTO

60023384 AMBULATORIAL R§ 48,01
TAXA POR USO/SESSOES DE SONDAGEM/

60023687 CATETERISMO VESICAL NA UTUSEMI UTI RS 48.01

60026324 ALUGUEL/TAXA DE COLCHAO DE AGUA_ POR DIA R$ 8.00




CODIGOS TUSS DESCRICAO DE TAXAS DE EQUIPAMENTOS VALORES ATUAIS

ALUGUEL/ TAXA DE INTENSIFICADOR DE IMAGEM.
60027169 POR USO R$ 186.01
60026200 ALUGUEL / TAXA DE CAMPIMETRO, POR USQ RS 46,50
60026413 ALUGUEL / TAYA DE DERMATOMO ELETRICO, POR USO R$19.03

ALUGUEL/ TAXA DE DESFIBRILADOR
60026421 (CARDIOVERSAO) POR USO RS 66,86
60026855 ALUGUEL / TAXA DE FIBRA OTICA, POR. USO R$25.60
60027177 ALUGUEL / TAXA DE IONIZADOR_ POR USQ R$2.11
60027886 ALUGUEL / TAXA DE RETINOGRAFO, POR USO R$46.50

ATLUGUEL / TAXA DE APARFLHO / EQUIPAMENTO PARA R§ 13050
60024160 ARTROSCOPIA PARA DIAGNOSTICO, POR USO

ALUGUEL / TAXA DE APARFLHO / EQUIPAMENTO PARA RS$8243
60024275 COLONOSCOPLA COM VIDEO, POR USO

ATLUGUEL / TAXA DE APARFLHO / EQUIPAMENTO PARA RS7145
60024330 ENDOSCOPILA DIGESTIVA ALTA COM VIDEO, POR USO

ALUGUEL / TAXA DE APARFLHO / EEQUIPAMENTO R$ 13737
60024356 PARA HISTEROSCOPIA COM VIDEO, POR. USO

ALUGUEL / TAXA DE APA RELHO / EQUIPAMENTO R$ 30227
60024380 PARA LAPAROSCOPIA PARA CIRURGIA, POR. USO

ALUGUEL/TAXA DE APARELHO/ EQUIPAMENTO PARA RS7145
60024402 LARINGOSCOPIA COM VIDEO, POR USO

ALUGUEL / TAYA DE APARFLHO DE BETATERAPIA RS 69,73
60024666 POR USO

ALUGUEL / TAXA DE APARELHO DE URODINAMICA, RS 186.01
60024887 POR USO

ALUGUEL / TAXA DE APARELHO RS§2325
60024909 ELETROCRIOCAUTERIO, POR USOQ

ALUGUEL / TAXA DE ASPIRADOR ULTRA-SONICO, POR RS21,14
60025239 Uso
60027525 ALUGUEL / TAXA DE PAQUIMETRO, POR USO R$46.50

ALUGUEL / TAXA DE RAIO X NO CENTRO CIRURGICO, RS38.05
60027622 POR USO

ALUGUEL / TAXA DE APARELHO / EQUIPAMENTO PARA R$ 279.02
60024151 ARTROSCOPIA PARA CIRURGIA, POR USO

ALUGUEL/TAXA DE ASPIRADOR DE CATARATA / RS 46,50
60025182 FACOEMULSIFICADOR, POR USO

TAXA DE MARCA PASSO PROVISORIO / TEMPORARIO RS 131,05
60027339 TRANSVENOSO
60020110 TAYXA DE MICROSCOPIO CIRURGICO, POR HORA R$ 7.75

ALUGUEL/TAXA DE MICROSCOPIO CIRURGICO POR. R$ 186.01
60027428 Uso

TAXA DE MONITOR / MONITORIZACAO DE RS$53,18

CAPNOGRAFO, INSTALAGAO, FORA DA UTIE DO
60030283 CENTRO CIRURGICO

TAXA DE MONITOR / MONITORIZACAO DE RS 14,80

CARDIOTOCOGRAFIA, INSTALAGAQ,
60030445 FORA DA UTI E DO CENTRO CIRURGICO

TAXA DE MONITOR'MONITORIZACAO DE SWAN GANZ. RS 46.50
60032855 INSTALACAO, FORA DA UTI E DO CENTRO CIRURGICO

TAXA DE USO DE APARELHO DE ENDOSCOPIA RS 7145
60033843 RESPIRATORIA, POR USO

TAXA DE USO DE APARELHO DE ENDOSCOPIA R§$ 120,20
60033860 UROLOGICA, POR USO

TAXA DE USO DE APARELHO/EQUIPAMENTO DE RS 46,30
60033878 VITRECTOMIA
60033959 TAXA DO LASER CIRURGICO, POR USQ RS 162,74

OBSERVACAO:

a) Taxas de uso de aparelho de Endoscopia em Cirurgias Digestivas, Ginecolagicas, Urologicas sera
remunerado o valor de RS 362,72,
b) O valor da taxa descrita no item “a™ sera incluido nos pacotes criados para cada procedimento

medice.

CODIGOS TUSS DESCRICAO DE TAXAS DE GASES VALORES ATUAIS
60028599 OXIGENIO NO RESPIRADOR/VENTILADOR, POR HORA R% 3,00
60034343 OXIGENIO, POR MINUTO R$ 0,05
60034302 OXIDO NITROSO, POR MINUTO R$ 0,10
60028572 OXIDO NITROSO. POR HORA RS 6.00
60027720 RESPIRADOR A VOLUME, POR HORA R§1239
60027177 RESPIRADOR A VOLUME, POR DIA RS 60,00




AMBULATORIO (PACOTES)

CODIGO: 3.01.01.212 - CURATIVO DE QUEIMADOS AMBULATORIAL

NUMERO DE UNIDADES TOPOGRAFICAS [Uts) VALOR RS

1 RS 272,20

RS 301,25

RS 330,30

RS 432,29

RS 461,35

RS 539,04

RS 568,09

[= 0 T = R T (P (VRN )

RS 597,14

CODIGO: 2.01.01.280 - DEBRIDAMENTO CIRURGICO AMBULATORIAL

NUMERO DE UNIDADES TOPOGRAFICAS (Uts) WVALOR RS

1 R$ 536,60

RS 660,56

RS 784,51

RS 1.032,26

RS 1.156,21

RS 1.442,65

Rt = R o LU S

RS 1.566,59

8 RS 1.690,55

OBS: Pacotes compostos por honorarios médicos,
taxas de sala, materiais & medicamentos. * Nao
estdo inclusos nos pacotes os honorarios médicos
de anestesiologista.

INTERNACAO (PACOTES)

CODIGO: 3.01.01.220 - CURATIVO DE QUEIMADURAS HOSPITALAR

NUMERQ DE UNIDADES TOPOGRAFICAS (Uts) VALOR RS

1 RS 219,43

RS 397,32

RS 556,62

RS 765,51

RS 937,18

RS 1.108,87

RS 1.280,57

RS 1.452,26

W |0a [~ [cn | [ | wa[ra

RS 1.623,95

=
o

RS 1.795,65

[
=

RS 1.967,34

CODIGO: 3.01.01.280 - DEBRIDAMENTO CIRURGICO HOSPITALAR

NUMERO DE UNIDADES TOPOGRAFICAS [Uts) VALORRS

1 RS 358,95

RS 674,78

R$ 953,41

RS 1.331,21

RS 1.634,65

RS 1.938,07

RS 2.241,49

RS 2.544,92

W co |~ [ |w (& Wm0

RS 2.848,35

=
o

R$ 3.151,79

[y
iy

RS 3.455,20

CODIGO: 3.01.01.344 - ENXERTO COMPOSTO

NUMERO DE UNIDADES TOPOGRAFICAS [Uts) VALOR RS

1 RS 448,04

RS 906,41

2
3 RS 1.300,85
4 RS 1.865,75

RS 2.093,81

RS 2.739,87

RS 3.176,93

o |~ o [t

RS 3.613,99

OBS: Pacotes compostos por honordrios médicos. taxas de sala, materiais e medicamentos.
* Nao estio inclusos nos pacotes os honorarios meédicos de anestesiologista.

HUGO DE BARROS CORREIA
Delegado de Policia Federal
Coordenador do PF Satde - COPFS/DGP/PF

MARIA THEREZA SARTO PICCOLO



PRONTO SOCORRO PARA QUEIMADURAS LTDA
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