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Usuario: publice

Procedimento

Procedimento: 04.05.05.037-2 - FACOEMULSIFICACAO C/ IMPLANTE DE LENTE INTRA-OCULAR DOBRAYEL

Grupo: )4 - Pracedimentos cirargicos
Sub-Grupo 05 - Cirurgia rio aparelho da visap
Forma de Organizagdo: 05 - Conjuntiva, cdmea, cdmarz anterior iris, corpo ciliar € cristalino .
Competéencia: =~ 07,2023 1 Histonce de alteracoes
.
Moaalidade de Atendimento:  Ambulatorial Hospilalar Haspital Dia
Complexidade: Alta Complexidade
Financiamento: Méadia e Alta Complexidade (MAT) L !
Sub-Tipo de Financiamento,
Instrumento de Registro: AlH (Proc, Principal) APAC {Proc. Prinuipal)
'
Sexo, Ambon
. Méadia de Permanéncia: 1
Tempe de Permanéncia:
Quantidade Maxima: 1
Idade Minima: 0 meses
Idade Maxima 130 anos
Pontos: 23A
Atributos Complementares:  Inclui valer da anestesia Permite Intormagde de Equipe Cirtrgica
Vaiores- .
Servigo Ambulatorial: RS 771 Servigo Hospilalar:  R% 642 96 .
Tolal Ambilatorial RS 1.8 Servigo Profissional. RS 125 64
Total Hospitalar RS 771,60
'
Descricio  CID - CBO e | Servig Habilitacde Redes Origem | | R_egra Renases TUSS!
5 Cendicionada
Descricdo : : -

COMSISTE DE PROCEDIMENTO CivURGICO PARA O TRATAMENTO DE CATARATA (SENIL, TRAUMATICA

OMPLICARA. £ QUTRAS) COM USD DE FACCFIAULSIFICADOR COM IMPLANTE DE LENTE

INTRA-DCULAR DOBRAVEL ACRILICA OU DE SILICONE.LENTE INCLUSA NO PROCEDIMENTO

i




nMinistél io da Sande

SIGTAP - Sistema de Gerenciamento da Tabela de Procedimentos,

do SUS

blico

Usuario: put

Procedimento
| Procedlmen‘to' 03.0
Grupo:
Sub-Grupo:

Forma de Organizagdo: 01 - Consultas médicasioutros profissionais de nivel superior

Competéncia. 01/2023
Modalidade de Atendimento:
Comolexidade:
Financiamento:

Sub-Tipo de Financiamento:
Instrumento de Registro:
Sexo

Média de Permanéncia:
Tempo de Permanéncia
Quantidade Maxima:

Idade Mininta:

Idade Maxima:

Pontos:

Atributos Complementares:

valores

3 © Servigo Ambulatorial: | 10,00
RS 10,00

Total Ambulatonal:

Descricdo CIB| CBO [Leito

r—Deserican

1.01,007-2 - CONSLU

01 - Consulias

Classilicacao

TA MEDICA

EM ATENCAC ESPECIALIZADA

03 - Procedimentos clinicos

Aiendimentos ; Acompanhamentos

,leisl(:ricu de alleracoes

Ambulatorial

Media Complexidade

Média e Alta Complexidade (MAC)
BPA (Consolidado) BPA (Individualizado)

Amibos

0 mmeses
130 anos

Exige CNS Exige idade no BPA (Consolidada) .

S

Servico Hospitalar RS 0 00
Servico Profissional: RS 0,00
Total Hospitalar: RE 0.00
" Regra
Condicionada |

Servigo ' smsr Hee c
S Habiiitagdo Redes Origern Renases

CONSULTA CLINICA DO PROFISSIONAL MEDICD NA ATENGCAO ESPECIALIZADA
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RETTIE o i

‘ T Procedimento

i Procedimenta: 02.11.06.001-1 - BIOMETRIA ULTRASSONICA {(MONOQCULARY)

Grupo 02 - Procedimentos com finalidade diaunastica
Sub-Grupo: 11 - Métodos diagnasticas am especial dades
Forma de Organizacio: 06 - Diagnostico em oftalmolog = )
Competéncie:  11/2023 % Histérico de alte
Modalidade de Atendimento: Ambulatorial
Complexidace: Media Complexidade
Financiamento: Media e Alta Complexidade (MAC)
Sub-Tipo de Financiamenlo
. Instrumento de Registro BPA (Individualizada
. Sexo: Ambas
Média de Permanéncia;
Tempo de Permanéncia:
Cuantidade Maxima: 2
ldade Minima: 0 meses
ldade Maxima- 130 anos
Pontos:
Atributos Complementares:  Exige CNS
Valores
Servico Ambulatorial: R 24,2 Servigo Hospitalar, <3 0,00 .
Total Ambulatorial. R§ 24 24 Servigo Profissional: 25 0,00
. Total Hosnitalar RS 0,0

Regra
Condicionada

Descrigo |CID CBO Leito Servigo Classificagdo Habiltacao Redes  Origem
G . ¥ g

Descrigao

CALCULO DG vALOR DIOPTRICO DE LENTE INTRA-OCULAR NCLU MULTIPLOS CAL

. OLKHG - FORMULAS E CONSTANTES DE MATERIAIS)

Renases | TUSS|

CULOS |

EXAME PARA MENSURACAQ DO DIAMETRO ANTERO-POSTERIOR DO GLOBO OCULAR COM Ol SEM

OR
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: ! Procedimento

Grupo:
Sub-Grupo; " -
Forma de Organizagao: 06 -

Competéncia: 01/2023
Modalidzde de Alendimento:
Complexidade:
Financiamenio
Sub-Tipo de Financiamento
Instrumento de Registro:
Sexo: *

Media de Permanéncia:
Tempo de Permanéncia
Quantidade Maxima:
Idade Minima

ldade Maxima:

s Pontos:

Atributos Complementares:

Valores

Servigo Ambulatorial: RS 2

Total Ambulatarial

Descricdn CID CEBO Le

2o

Desericdo

AVALIACAO

SQE MIDRIASE

Procedimento: 02.11.06.072-7 - MAPEAMENTO DE RETINA

DZ - Procedimentes com finalidade diaynostica

Metodos diagnosticos em espaclalidades

Diagnostico em oftalmologia
% Hislorico de aleracées

Ambulatorial

Media Complexidade
Media e Alta Complexidade (IMAC
BPA {Individualizadn)

Ampos

Exige CNS

n
B

Servigo Hospitalar. RS 0,00
Servigo Profissional; RS 0,00

Total Hospitalar: RS 0,00

o

o]
o

Servigo Classilicagdo Habilitagao Redes

OA RETINA POSTERIORK

(POLO

ento da Tabela de Procedimentos,

E PERIFERIA)

3 Rééra L
() Sm
~hgem Condicionada PSS

NERVO QOPTICO

COROGIDE, ?N(?LU."H DOCUMENTACAC ATRAVES DE GRAFICO MANUAL OU COMPUTADORIZADD,

QUANDO COUBE

R.(MONOCULAR).

oo
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Procedimento

Procedimento: 02.11.06.025-1 - TCNCMETRIA

.

Grupo: 02 - Procedimentos com finzlidade diagrostica
Sub-Grupo: 11 - Métados diagnosticos em especialidades
Forma de Organizacdo: 06 - Diagnostico em oftalmologia

Compeléncia: 01/2023 ;&':Hisamicg de alleracoes

Modalidade de Alendimento: Ambulatonial Haospitalar Hospital Dia
Complexidade: Media Complexidade

Financiamento: Media e Alta Complexidade (MAC)

Sub-Tipo de Financiamento:

Instrumento de Registro: BFA (Individualizado) AlH (Proc. Especial)

. Sexo: Ambos

Media de Permanéncia
Tempo de Permanéncia:

Quantidade Maxima: 2

ldade Minima: 0 meses .
Idade Maxima 130 anos

Pontos :

Atributos Complementares:  Exige CNS

Valores = e
Servigo Ambulatorial: RE 3,37 Servigo Hospitalar:  KS 3 47 |
Total Ambulatorial: ~ R$ 3,37 Servigo Profissional: RS 0.00 |
Total Hasnitalar: RS 3,37
Descrigéc -CIL: CBO Leito! Servigo Classificagdo Habililagao Redes Origem Rfagra R.;.-r-l_a;es VTL}SS-
' LT Condicionada!
‘ |

- Descricao - B - .

AFERICAO DA PRESSAQ INTRA-OCULAR ‘
|
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_ Usuario: puldlco |

Procedimento
7 T e ==
Procedimento: 02.05.02.008-9 - ULTRASSONOGRAFIA DE GLOBO OCULAR / ORBITA (MONOCULAR)

Grupo: 02 - Procedimentos com finalidade diagnostica
Sub-Grupo: 0% - Diagnostico por ultrascnografia
Forma de Organizacao: 07 - Ultra-soncgrafias dos demais sistemas

h] s - -

Competéncia:  01/2023 iy Hisidrica de alteragdes
Modalidade de Alendimento: Ambulatonal Haospitalar Hespital Dia
Complexidade: Media Complexidade
2 Financiamento: Media e Alta Complex:dade {MAC)
Sub-Tipo de Financiamento:
Instrumento de Registro: BPA (Individualizadn) AlH {Proc. Espegial )

. Sexo: Ambos

Media de Permanéncia:
Tempo de Permanéncia:

Quanticade Maxima: 2
ldade Minima: 0 meses
ldade Maxima 130 anos
Pantos:
Atributos Complementares:  Exige CNS Admite liberagao de qu;-\.ntiﬁade: na AlH
Valores 1 — =
Servigo Ambulatorial: RE 24,20 Servigo Hospitalar: RS 21,20
Total Ambulatorial R§ 24,20 Servigo Profissional: RS 0.00
Total Hospitalar: RS 24,20
r = ;:— = —r ;— —— ':.' = i -4 g
Descricdo CID. CBO |Leito Servigo Classificagdo Habilitacdo Rades Qrigem RFE_J“' Renases TUSS
I N ¥ ' ‘ i ' : Condicionada -
S Descrigdo o == =5 =

CONSISTE NA AVALIACAQ DAS ESTRUTURAS INTRA E EXTRA-QCULARES POR ULTRASSOM MODO
“B" COM REGISTRO GRAFICO

P

b
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SIGTAP - Sistema de Gerenciamento da Tabela de Procedimentos,

do SUS

Usuario: publico

Procedimento
03.01.10.001-2 - ADMINISTRACAQ DE MEDICAMENTOS NA ATENCAOQ

Procedimento: ¢ SpeCIALIZADA.

Grupo: 03 - Procedimentos clinicos
Sub-Grupo: 01 - Consulias / Atendimentos / Acompanhamentos
Forma de Organizagdo: 10 - Atendimentos de enfermagem {em geral)

Competéncia: 01/2023 % [Historico de alterache

Modalidade de Atendimento: Ambulatorial

Complexidade: Média Complexidade

Financiamento’ Média e Alla Complexidade (MAC)

Suh-Tipo de Financiamento:

Instrumento de Registro: BPA (Consolidado) BPA (Individualizado)

Sexo Ambos ' ‘

Média de Permanéncia:
Tempo de Permanéncia:
Quantidade Maxima:

Idade Minima: 0 meses
Idade Maxima: 130 anos
Pantos:

Atributos Complementares:

Valores —— " s
Servico Ambulatorial: R$ 0,63 Servigo Hospitalar: RS 0,00
Total Ambulatorial: RS 0,63 Servigo Profissional: RS 0.00
Total Hospitalar RS 0 00
Descrigdo CJD CBO Leis .~ o'  Habiliagio|Redes Origem Regra
1 Classilicagio

3

Descricéao

Condicionada

Renases | TUS

CONSISTE NO ATO DE ADMINISTRAR MEDICAMENTOS, POR PACIENTE. INDEPENDENTE DA
QUANTIDADE DE MEDICACAO ADMINISTRADA PRESCRITOS
CONSULTAS/ATENDIMENTOS, INCLUINDO AS CONSULTAS/ATENDIMENTOS REALIZADAS NO

DOMICILIO

&

NAS

S
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