CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE DO OESTE DE SANTA CATARINA
INTEGRADO AO SUS

Resumo dos Procedimentos

CIS-AMOSC

Pagina 001 de 018

Prestador: Todos Forma Organizagao: Todos Forma de Apresentacao: Prestador

Tipo de Conta: (PROCPJ ) PROCEDIMENTO PJ Situacao: Paga Tipo de Data: Utilizagcdo Cidade: Todos

Grupo Procedimento: Todos Paciente: Todos Consorciado: ( AMOSC - 02 ) AGUAS FRIAS Procedimento: Todos
Periodo: de 04/01/2021 até 12/12/2021 Tipo de Resumo: Procedimento Ordenacao: Tipo de Resumo Grupo: Todos
SubGrupo: Todos

( ASSOCIAQAO DE ASSISTENCIA HOSPITALAR SANTO EXPEDITO )
Procedimento Qt. Solic. Qt Aplic. Valor SUS Valor Compl. Valor Total
(0303170204) TRATAMENTO EM PSIQUIATRIA POR DIA (COM 30 30 53,70 3546,30 3600,00
DURACAO SUPERIOR A 90 DIAS DE INTERNACAO OU
REINTERNACAO ANTES DE 30 DIAS)

Total: 30 30 53,70 3546,30 3600,00

( ASSOCIA(}AO HOSPITALAR BENEFICENTE PINHALZINHO )
Procedimento Qt. Solic. Qt Aplic. Valor SUS Valor Compl.  Valor Total
(0407040102) HERNIOPLASTIA INGUINAL/CRURAL (UNILATERAL) 1 1 146,96 798,55 945,51
(0417010044) ANESTESIA GERAL 2 2 168,00 502,00 670,00
(100002) CONSULTA ESPECIALIZADA EM CIRURGIA GERAL 13 13 130,00 1040,00 1170,00
(10098) CONSULTA PRE CIRURGICA ANESTESICA 4 4 0,00 395,00 395,00

Total: 20 20 444,96 2735,55 3180,51

( ASSOCIAQI\O HOSPITALAR BENEFICENTE SAO VICENTE DE PAULO )
Procedimento Qt. Solic. Qt Aplic. Valor SUS Valor Compl. Valor Total
(0204020069) RADIOGRAFIA DE COLUNA LOMBO SACRA 3 3 32,88 50,66 83,54
(0204020077) RADIOGRAFIA DE COLUNA LOMBO-SACRA (C/ 4 4 59,60 74,96 134,56
OBLIQUAS)

(0204060060) RADIOGRAFIA DE ARTICULAGCAO COXO-FEMORAL 4 4 31,08 88,92 120,00
(0204060095) RADIOGRAFIA DE BACIA 6 6 46,62 133,38 180,00
(0204060125) RADIOGRAFIA DE JOELHO (AP+ LATERAL) 1 1 6,78 10,04 16,82
(0204060133) RADIOGRAFIA DE JOELHO OU PATELA 1 1 7,16 9,66 16,82
(AP+LATERAL+AXIAL)
(0206010028) TOMOGRAFIA DE COLUNA LOMBO SACRA 1 1 101,10 38,90 140,00
(90069) ELETRONEUROMIOGRAFIA DE MEMBROS INFERIORES E 1 1 0,00 552,00 552,00
SUPERIORES — MI/MS

Total: 21 21 285,22 958,52 1243,74

( ASSOCIAQAO ROGACIONISTA EVANGELICA DE ASSISTENCIA )
Procedimento Qt. Solic. Qt Aplic. Valor SUS Valor Compl. Valor Total
(0417010044) ANESTESIA GERAL 1 1 84,00 266,00 350,00
(5451) TRATAMENTO CIRURGICO DE SINDROME/COM AIH 1 1 0,00 1000,00 1000,00
0403020123

Total: 2 2 84,00 1266,00 1350,00

( AUDIOCLINICA DIAGNOSTICOS AUDIOLOGICOS S.S. )
Procedimento Qt. Solic. Qt Aplic. Valor SUS Valor Compl. Valor Total
(5538) EXAME DE VECTOELETRONISTAGMOGRAFIA 1 1 0,00 130,00 130,00

Total: 1 1 0,00 130,00 130,00

( AURIS OTORRINOLARINGOLOGIA LTDA - ME )
Procedimento Qt. Solic. Qt Aplic. Valor SUS Valor Compl. Valor Total
(100018) CONSULTA ESPECIALIZADA EM OTORRINOLARINGOLOGIA 3 3 30,00 240,00 270,00

Total: 3 3 30,00 240,00 270,00

( BEATRIZ MARQUARDT LEITE )
Procedimento Qt. Solic. Qt Aplic. Valor SUS Valor Compl. Valor Total
(100005) CONSULTA ESPECIALIZADA EM ENDOCRINOLOGIA 5 5 50,00 460,00 510,00

Total: 5 5 50,00 460,00 510,00
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CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE DO OESTE DE SANTA CATARINA

Resumo dos Procedimentos
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Pagina 002 de 018

Prestador: Todos Forma Organizagao: Todos Forma de Apresentacao: Prestador

Tipo de Conta: (PROCPJ ) PROCEDIMENTO PJ Situacao: Paga Tipo de Data: Utilizagcdo Cidade: Todos

Grupo Procedimento: Todos Paciente: Todos Consorciado: ( AMOSC - 02 ) AGUAS FRIAS Procedimento: Todos
Periodo: de 04/01/2021 até 12/12/2021 Tipo de Resumo: Procedimento Ordenacao: Tipo de Resumo Grupo: Todos

SubGrupo: Todos

( BENEFICENCIA CAMILIANA DO SUL - HOSPITAL SAO BERNARDO )
Procedimento Qt. Solic. Qt Aplic. Valor SUS Valor Compl. Valor Total
(0417010044) ANESTESIA GERAL 1 1 84,00 266,00 350,00
(10098) CONSULTA PRE CIRURGICA ANESTESICA 1 1 0,00 100,00 100,00
(5423) TRATAMENTO DE LESOES OSTEO-CONDRAIS/COM AlH 1 1 0,00 600,00 600,00
0408050926
(5463) RETIRADA DE PLACA E/ OU PARAFUSOS COM AIH 0408060379 1 1 0,00 600,00 600,00

Total: 4 4 84,00 1566,00 1650,00

( CALDAS SERVICOS DE SAUDE LTDA )
Procedimento Qt. Solic. Qt Aplic. Valor SUS Valor Compl. Valor Total
(100010) CONSULTA ESPECIALIZADA EM UROLOGIA 14 14 140,00 1075,00 1215,00

Total: 14 14 140,00 1075,00 1215,00
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CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE DO OESTE DE SANTA CATARINA
INTEGRADO AO SUS

Resumo dos Procedimentos

CIS-AMOSC

Pagina 003 de 018

Prestador: Todos Forma Organizagao: Todos Forma de Apresentacao: Prestador

Tipo de Conta: ( PROCPJ ) PROCEDIMENTO PJ Situacao: Paga Tipo de Data: Utilizagcdo Cidade: Todos

Grupo Procedimento: Todos Paciente: Todos Consorciado: ( AMOSC - 02 ) AGUAS FRIAS Procedimento: Todos
Periodo: de 04/01/2021 até 12/12/2021 Tipo de Resumo: Procedimento Ordenacao: Tipo de Resumo Grupo: Todos
SubGrupo: Todos

( CDIPSUL CLINICA DE DIAGNOSTICO POR IMAGEM DO SUL LTDA )
Procedimento Qt. Solic. Qt Aplic. Valor SUS Valor Compl. Valor Total
(0204020069) RADIOGRAFIA DE COLUNA LOMBO SACRA 3 3 32,88 57,12 90,00
(0204020077) RADIOGRAFIA DE COLUNA LOMBO-SACRA (C/ 1 1 14,90 20,10 35,00
OBLIQUAS)

(0204030153) RADIOGRAFIA DE TORAX (PA E PERFIL) 1 1 9,50 20,50 30,00
(0204030188) MAMOGRAFIA BILATERAL PARA RASTREAMENTO 10 10 450,00 150,00 600,00
(0204040094) RADIOGRAFIA DE MAO 1 1 6,30 23,70 30,00
(0204040116) RADIOGRAFIA DE ESCAPULA/OMBRO (3 POSICOES) 1 1 7,98 22,02 30,00
(0204050138) RADIOGRAFIA DE ABDOMEN SIMPLES (AP) 1 1 7,17 22,83 30,00
(0204060028) DENSITOMETRIA OSSEA DUO-ENERGETICA DE 3 3 165,30 162,36 327,66
COLUNA (DOIS SEGMENTOS)

(0204060060) RADIOGRAFIA DE ARTICULAGAO COXO-FEMORAL 1 1 7,77 22,23 30,00
(0204060095) RADIOGRAFIA DE BACIA 1 1 7,77 22,23 30,00
(0204060125) RADIOGRAFIA DE JOELHO (AP+ LATERAL) 1 1 6,78 23,22 30,00
(0204060150) RADIOGRAFIA DE PE/DEDOS DO PE 1 1 6,78 23,22 30,00
(0205020038) ULTRASSONOGRAFIA DE ABDOMEN SUPERIOR 1 1 24,20 33,26 57,46
(FIGADO, VESICULA, VIAS BILIARES)

(0205020046) ULTRASSONOGRAFIA DE ABDOMEN TOTAL 9 9 341,55 463,95 805,50
(0205020054) ULTRASSONOGRAFIA DE APARELHO URINARIO 4 4 96,80 133,04 229,84
(0205020062) ULTRASSONOGRAFIA DE ARTICULAGAO 14 14 338,80 465,64 804,44
(0205020070) ULTRASSONOGRAFIA DE BOLSA ESCROTAL 1 1 24,20 33,26 57,46
(0205020100) ULTRASSONOGRAFIA DE PROSTATA POR VIA 1 1 24,20 33,26 57,46
ABDOMINAL

(0205020127) ULTRASSONOGRAFIA DE TIREOIDE 2 2 48,40 49,70 98,10
(0205020143) ULTRASSONOGRAFIA DE OBSTETRICA 1 1 24,20 33,26 57,46
(0205020186) ULTRASSONOGRAFIA TRANSVAGINAL 8 8 193,60 266,08 459,68
(0206010028) TOMOGRAFIA DE COLUNA LOMBO SACRA 1 1 101,10 38,90 140,00
(0206010079) TOMOGRAFIA DE CRANIO (INCLUI REGIAO 7 7 682,08 297,92 980,00
MASTEOIDEA)

(0206020023) TOMOGRAFIA DE SEGMENTOS APENDICULARES 2 2 173,50 106,50 280,00
(BRACO, ANTEBRAGCO, MAO, COXA, PERNA, PE)

(0206020031) TOMOGRAFIA DE TORAX 2 2 272,82 107,18 380,00
(0206030010) TOMOGRAFIA DE ABDOMEN SUPERIOR 2 2 277,26 2,74 280,00
(0207010030) RESSONANCIA MAGNETICA DE COLUNA 7 7 1881,25 0,00 1881,25
CERVICAL/PESCOCO

(0207010048) RESSONANCIA MAGNETICA COLUNA LOMBO SACRA 10 10 2687,50 0,00 2687,50
(0207010056) RESSONANCIA MAGNETICA DE COLUNA TORACICA 1 1 268,75 0,00 268,75
(0207010064) RESSONANCIA MAGNETICA CRANIO 2 2 537,50 0,00 537,50
(0207020027) RESSONANCIA MAGNETICA MEMBROS SUPERIORES 11 11 2956,25 0,00 2956,25
(UNILATERAL)

(0207030022) RESSONANCIA MAGNETICA DE 2 2 537,50 0,00 537,50
BACIA/PELVE/ABDOMEN INFERIOR

(0207030030) RESSONANCIA MAGNETICA MEMBROS INFERIORES 10 10 2687,50 0,00 2687,50
(UNILATERAL)

(0207030049) RESSONANCIA MAGNETICA VIAS 1 1 268,75 0,00 268,75
BILIARES/COLANGIORRESSONANCIA

(4667) ANGIORESSONANCIA CRANIO/PESCOCO - ARTERIAL OU 2 2 0,00 840,00 840,00
VENOSA

(4675) ANGIOTOMOGRAFIA CAROTIDAS 1 1 0,00 420,00 420,00
(4677) UROTOMOGRAFIA 3 3 0,00 976,00 976,00
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INTEGRADO AO SUS

CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE DO OESTE DE SANTA CATARINA

Resumo dos Procedimentos

CIS-AMOSC
Pagina 004 de 018

Prestador: Todos Forma Organizagao: Todos Forma de Apresentacao: Prestador

Tipo de Conta: (PROCPJ ) PROCEDIMENTO PJ Situa

cao: Paga Tipo de Data: Utilizagdo Cidade: Todos

Grupo Procedimento: Todos Paciente: Todos Consorciado: ( AMOSC - 02 ) AGUAS FRIAS Procedimento: Todos
Periodo: de 04/01/2021 até 12/12/2021 Tipo de Resumo: Procedimento Ordenacao: Tipo de Resumo Grupo: Todos

SubGrupo: Todos

(4679) CONTRASTE PARA ANGIOTOMOGRAFIA 2 2 0,00 200,00 200,00
(5246) DOPPLER DE VASOS CERVICAIS ARTERIIAS BILATERAL 1 1 0,00 180,00 180,00
(CAROTIDAS)
(5249) DOPPLER COLORIDO VENOSO DE MEMBRO INFERIOR/ 8 8 0,00 1200,00 1200,00
UNILATERAL
(5548) ANGIOTOMOGRAFIA AORTA TORACICA : 1 0,00 420,00 420,00
(90085) CONTRASTE PARA RESSONANCIA 0,00 600,00 600,00
(90379) CONTRASTE PARA TOMOGRAFIA 4 4 0,00 400,00 400,00
Total: 152 152 15170,84 7870,22 23041,06
( CENTRO MEDICO LOVATEL LTDA. )

Procedimento

Qt. Solic. Qt Aplic. Valor SUS Valor Compl.  Valor Total

(90050) ELETRONEUROMIOGRAFIA DE MEMBROS SUPERIORES - MS 7 6 0,00 2490,00 2490,00
Total: 7 6 0,00 2490,00 2490,00
( CESAR MANUEL MALDONADO BENITEZ EPP )
Procedimento Qt. Solic. Qt Aplic. Valor SUS Valor Compl. Valor Total
(100002) CONSULTA ESPECIALIZADA EM CIRURGIA GERAL 7 7 70,00 560,00 630,00
Total: 7 7 70,00 560,00 630,00
( CIPED CENTRO INTEGRADO PEDIATRIA )
Procedimento Qt. Solic. Qt Aplic. Valor SUS Valor Compl. Valor Total
(0211050024) ELETROENCEFALOGRAFIA EM VIGILIA COM OU SEM 1 1 11,34 74,24 85,58
FOTO ESTIMULO
(0211050032) ELETROENCEFALOGRAFIA SONO INDUZIDO COM OU 3 3 75,00 219,43 294,43
SEM MEDICAMENTO
Total: 4 4 86,34 293,67 380,01
( CLINICA BRANDELERO )
Procedimento Qt. Solic. Qt Aplic. Valor SUS Valor Compl.  Valor Total
(0211020036) ELETROCARDIOGRAMA (ECG) 2 2 10,30 25,30 35,60
(0211020044) HOLTER (MONITORAMENTO PELO SISTEMA HOLTER 24 1 1 30,00 131,47 161,47
HORAS — 3 CANAIS)
(0211020060) TESTE ERGOMETRICO OU ESFORCO 1 1 30,00 60,00 90,00
(100001) CONSULTA ESPECIALIZADA EM CARDIOLOGIA 6 6 60,00 465,00 525,00
(100021) CONSULTA ESPECIALIZADA EM ORTOPEDIA 1 1 10,00 80,00 90,00
Total: 11 11 140,30 761,77 902,07
( CLINICA CATARINENSE DE DERMATOLOGIA )
Procedimento Qt. Solic. Qt Aplic. Valor SUS Valor Compl. Valor Total
(0401010040) ELETROCOAGULAGAO DE LESAO CUTANEA - 05 2 2 23,68 256,32 280,00
LESOES
(0401010074) EXERESE DE TUMOR DE PELE E ANEXOS / CISTO 1 1 12,46 167,54 180,00
SEBACEO E LIPOMA
(100004) CONSULTA ESPECIALIZADA EM DERMATOLOGIA 18 18 180,00 1425,00 1605,00
Total: 21 21 216,14 1848,86 2065,00
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CIS-AMOSC
Resumo dos Procedimentos Pagina 005 de 018
Prestador: Todos Forma Organizagao: Todos Forma de Apresentacao: Prestador
Tipo de Conta: (PROCPJ ) PROCEDIMENTO PJ Situacao: Paga Tipo de Data: Utilizagcdo Cidade: Todos
Grupo Procedimento: Todos Paciente: Todos Consorciado: ( AMOSC - 02 ) AGUAS FRIAS Procedimento: Todos
Periodo: de 04/01/2021 até 12/12/2021 Tipo de Resumo: Procedimento Ordenacao: Tipo de Resumo Grupo: Todos
SubGrupo: Todos
( CLIiNICA DE DIAGNOSTICO POR IMAGEM DO SUDOESTE DO PARANA )
Procedimento Qt. Solic. Qt Aplic. Valor SUS Valor Compl. Valor Total
(0205020062) ULTRASSONOGRAFIA DE ARTICULACAO 1 1 24,20 33,26 57,46
(0207010064) RESSONANCIA MAGNETICA CRANIO 1 1 268,75 0,00 268,75
(90085) CONTRASTE PARA RESSONANCIA 1 1 0,00 75,00 75,00
(90182) SEDACAO PARA RESSONANCIA 1 1 0,00 150,00 150,00
Total: 4 4 292,95 258,26 551,21
( CLINICA DE FONOAUDIOLOGIA AUDITIVA LTDA - FILIAL )
Procedimento Qt. Solic. Qt Aplic. Valor SUS Valor Compl. Valor Total
(0211070041) AUDIOMETRIA TONAL LIMIAR (VIA AEREA/ OSSEA) 3 3 63,00 11,76 74,76
(0211070203) IMITANCIOMETRIA 3 3 69,00 12,90 81,90
(0211070211) LOGOAUDIOMETRIA (LDV/IRF/LRF) 3 3 78,75 17,40 96,15
(0211070343) PROCESSAMENTO AUDITIVO CENTRAL 1 1 9,36 182,98 192,34
Total: 10 10 220,11 225,04 44515
( CLINICA DE FONOAUDIOLOGIA AUDITIVA LTDA - ME )
Procedimento Qt. Solic. Qt Aplic. Valor SUS Valor Compl.  Valor Total
(0211070041) AUDIOMETRIA TONAL LIMIAR (VIA AEREA/ OSSEA) 7 7 147,00 27,44 174,44
(0211070203) IMITANCIOMETRIA 1 1 23,00 4,30 27,30
(0211070211) LOGOAUDIOMETRIA (LDV/IRF/LRF) 2 2 52,50 11,60 64,10
(0301070032) ACOMPANHAMENTO (30 DIAS E ANUAL) 4 4 86,72 0,00 86,72
Total: 14 14 309,22 43,34 352,56
( CLIiNICA DE MOLESTIAS CARDIOVASCULARES DE CHAPECO S/S LTDA )
Procedimento Qt. Solic. Qt Aplic. Valor SUS Valor Compl. Valor Total
(0211020036) ELETROCARDIOGRAMA (ECG) 11 11 56,65 139,15 195,80
(0211020044) HOLTER (MONITORAMENTO PELO SISTEMA HOLTER 24 1 1 30,00 131,47 161,47
HORAS — 3 CANAIS)
(0211020060) TESTE ERGOMETRICO OU ESFORCO 2 2 60,00 120,00 180,00
(100001) CONSULTA ESPECIALIZADA EM CARDIOLOGIA 13 13 130,00 1040,00 1170,00
Total: 27 27 276,65 1430,62 1707,27
( CLINICA DE OLHOS DR. ALEXANDRE TAKAHASHI S/S. )
Procedimento Qt. Solic. Qt Aplic. Valor SUS Valor Compl. Valor Total
(100019) CONSULTA ESPECIALIZADA EM OFTALMOLOGIA 1 1 10,00 65,00 75,00
Total: 1 1 10,00 65,00 75,00
( CLINICA DE OLHOS DR. DELSO BONFANTE S/S. )
Procedimento Qt. Solic. Qt Aplic. Valor SUS Valor Compl. Valor Total
(100019) CONSULTA ESPECIALIZADA EM OFTALMOLOGIA 20 20 200,00 1585,00 1785,00
Total: 20 20 200,00 1585,00 1785,00
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Resumo dos Procedimentos Pagina 006 de 018
Prestador: Todos Forma Organizagao: Todos Forma de Apresentacao: Prestador
Tipo de Conta: (PROCPJ ) PROCEDIMENTO PJ Situacao: Paga Tipo de Data: Utilizagcdo Cidade: Todos
Grupo Procedimento: Todos Paciente: Todos Consorciado: ( AMOSC - 02 ) AGUAS FRIAS Procedimento: Todos
Periodo: de 04/01/2021 até 12/12/2021 Tipo de Resumo: Procedimento Ordenacao: Tipo de Resumo Grupo: Todos
SubGrupo: Todos
( CLINICA DE OLHOS JEOVA JOSE DIAS S/S )
Procedimento Qt. Solic. Qt Aplic. Valor SUS Valor Compl. Valor Total
(0205020020) PAQUIMETRIA ULTRASSONICA (MONOCULAR) 8 8 118,48 86,64 205,12
(0205020089) ULTRASSONOGRAFIA DE GLOBO OCULAR/ ORBITA 2 2 48,40 34,68 83,08
(MONOCULAR)
(0211060011) BIOMETRIA ULTRASSONICA (MONOCULAR) 4 4 96,96 107,24 204,20
(0211060038) CAMPIMETRIA COMPUTADORIZADA OU MANUAL COM 18 18 720,00 1588,14 2308,14
GRAFICO (MONOCULAR)
(0211060127) MAPEAMENTO DE RETINA (MONOCULAR) 4 4 96,96 101,80 198,76
(0211060143) MICROSCOPIA ESPECULAR DE CORNEA 4 4 96,96 101,80 198,76
(MONOCULAR)
(0211060178) RETINOGRAFIA COLORIDA (BINOCULAR) 6 6 148,08 151,92 300,00
(0211060267) TOPOGRAFIA COMPUTADORIZADA DE CORNEA — 3 3 72,72 107,28 180,00
CERATOSCOPIA (BINOCULAR)
(0211060283) TOMOGRAFIA DE COERENCIA OPTICA - OCT - 10 10 480,00 1108,20 1588,20
BINOCULAR
(0405050020) CAPSULOTOMIA A YAG LASER 1 1 78,75 344,77 423,52
(100019) CONSULTA ESPECIALIZADA EM OFTALMOLOGIA 5 5 50,00 400,00 450,00
Total: 65 65 2007,31 4132,47 6139,78
C CLINICA DE OLHOS KUCZMAINSKI LTDA )
Procedimento Qt. Solic. Qt Aplic. Valor SUS Valor Compl. Valor Total
(0205020020) PAQUIMETRIA ULTRASSONICA (MONOCULAR) 2 2 29,62 21,66 51,28
(0205020089) ULTRASSONOGRAFIA DE GLOBO OCULAR/ ORBITA 1 1 24,20 17,34 41,54
(MONOCULAR)
(0211060011) BIOMETRIA ULTRASSONICA (MONOCULAR) 2 2 48,48 53,62 102,10
(0211060054) CERATOMETRIA (MONOCULAR) 2 2 6,74 95,36 102,10
(0211060127) MAPEAMENTO DE RETINA (MONOCULAR) 2 2 48,48 50,90 99,38
(0211060143) MICROSCOPIA ESPECULAR DE CORNEA 2 2 48,48 50,90 99,38
(MONOCULAR)
(0211060283) TOMOGRAFIA DE COERENCIA OPTICA - OCT - 1 1 48,00 110,82 158,82
BINOCULAR
(100019) CONSULTA ESPECIALIZADA EM OFTALMOLOGIA 2 2 20,00 145,00 165,00
Total: 14 14 274,00 545,60 819,60
C CLINICA DE ORTOPEDIA E FRATURAS CHAPECO )
Procedimento Qt. Solic. Qt Aplic. Valor SUS Valor Compl. Valor Total
(0415010012) TRATAMENTO C/ CIRURGIAS MULTIPLAS 2 2 0,00 3095,30 3095,30
(100021) CONSULTA ESPECIALIZADA EM ORTOPEDIA 115 115 1150,00 8960,00 10110,00
Total: 117 117 1150,00 12055,30 13205,30
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Resumo dos Procedimentos Pagina 007 de 018
Prestador: Todos Forma Organizagao: Todos Forma de Apresentacao: Prestador
Tipo de Conta: (PROCPJ ) PROCEDIMENTO PJ Situacao: Paga Tipo de Data: Utilizagcdo Cidade: Todos
Grupo Procedimento: Todos Paciente: Todos Consorciado: ( AMOSC - 02 ) AGUAS FRIAS Procedimento: Todos
Periodo: de 04/01/2021 até 12/12/2021 Tipo de Resumo: Procedimento Ordenacao: Tipo de Resumo Grupo: Todos
SubGrupo: Todos
( CLINICA INTEGRADA OESTE LTDA )
Procedimento Qt. Solic. Qt Aplic. Valor SUS Valor Compl. Valor Total
(0211070033) AUDIOMETRIA DE CAMPO LIVRE 12 9 181,17 0,00 181,17
(0211070041) AUDIOMETRIA TONAL LIMIAR (VIA AEREA/ OSSEA) 12 11 231,00 43,12 274,12
(0211070203) IMITANCIOMETRIA 12 11 253,00 47,30 300,30
(0211070211) LOGOAUDIOMETRIA (LDV/IRF/LRF) 12 11 288,75 63,80 352,55
(0211070246) PESQUISA DE GANHO DE INSERCAO 12 9 108,00 0,00 108,00
(0211070319) SELECAO E VERIFICACAO DE AASI 12 11 96,25 0,00 96,25
(0301070032) ACOMPANHAMENTO (30 DIAS E ANUAL) 4 4 86,72 0,00 86,72
(0701030143) APARELHO DE AMPLIFICACAO SONORA INDIVIDUAL 8 8 8800,00 0,00 8800,00
(AASI) EXTERNO RETRO-AURICULAR TIPO C
(0701030151) MOLDE AURICULAR (REPOSICAO) 10 6 52,50 0,00 52,50
(100018) CONSULTA ESPECIALIZADA EM OTORRINOLARINGOLOGIA 3 3 30,00 240,00 270,00
Total: 97 83 10127,39 394,22 10521,61
( CLINICA MEDICA AIMI EIRELI )
Procedimento Qt. Solic. Qt Aplic. Valor SUS Valor Compl. Valor Total
(0401010074) EXERESE DE TUMOR DE PELE E ANEXOS / CISTO 4 4 49,84 670,16 720,00
SEBACEO E LIPOMA
(100004) CONSULTA ESPECIALIZADA EM DERMATOLOGIA 5 5 50,00 400,00 450,00
(4705) CRIOTERAPIA (ATE 5 LESOES) 1 1 0,00 100,00 100,00
Total: 10 10 99,84 1170,16 1270,00
( CLINICA MEDICA DERMAVASC S/S )
Procedimento Qt. Solic. Qt Aplic. Valor SUS Valor Compl. Valor Total
(100003) CONSULTA ESPECIALIZADA EM CIRURGIA VASCULAR 2 2 20,00 160,00 180,00
Total: 2 2 20,00 160,00 180,00
( CLINICA MEDICA DR. MARCELO C. SCOPEL SIS. )
Procedimento Qt. Solic. Qt Aplic. Valor SUS Valor Compl. Valor Total
(100004) CONSULTA ESPECIALIZADA EM DERMATOLOGIA 9 9 90,00 720,00 810,00
(100026) CONSULTA ESPECIALIZADA EM NEUROPEDIATRIA 12 12 120,00 1320,00 1440,00
Total: 21 21 210,00 2040,00 2250,00
( CLINICA NEUROCIRURGICA MEIRELLES SOCIEDADE SIMPLES - ME )
Procedimento Qt. Solic. Qt Aplic. Valor SUS Valor Compl. Valor Total
(0211050032) ELETROENCEFALOGRAFIA SONO INDUZIDO COM OU 3 3 75,00 228,92 303,92
SEM MEDICAMENTO
Total: 3 3 75,00 228,92 303,92
( CLINICA NEUROLOGICA CRISTIANE DE CAMARGO LTDA )
Procedimento Qt. Solic. Qt Aplic. Valor SUS Valor Compl. Valor Total
(100017) CONSULTA ESPECIALIZADA EM NEUROLOGIA 4 4 40,00 440,00 480,00
Total: 4 4 40,00 440,00 480,00
( CLINICA NUTRICIONAL NUTRIR EIRELI )
Procedimento Qt. Solic. Qt Aplic. Valor SUS Valor Compl. Valor Total
(100027) TERAPIA EM NUTRICAO 1299 1269 7994,70 24593,22 32587,92
Total: 1299 1269 7994,70 24593,22 32587,92
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( CLINICA OFTALMOLOGICA LINNER EIRELLI )
Procedimento Qt. Solic. Qt Aplic. Valor SUS Valor Compl. Valor Total
(0301080178) ATENDIMENTO INDIVIDUAL EM PSICOTERAPIA 60 60 153,00 1387,80 1540,80
(100019) CONSULTA ESPECIALIZADA EM OFTALMOLOGIA 58 58 580,00 4640,00 5220,00

Total: 118 118 733,00 6027,80 6760,80

( CLINICARDIO SERVICOS MEDICOS S/S LTDA )
Procedimento Qt. Solic. Qt Aplic. Valor SUS Valor Compl. Valor Total
(0205010032) ECOCARDIOGRAFIA TRANSTORACICA 9 9 359,46 177777 2137,23
(0211020036) ELETROCARDIOGRAMA (ECG) 4 4 20,60 50,60 71,20
(0211020044) HOLTER (MONITORAMENTO PELO SISTEMA HOLTER 24 3 3 90,00 394,41 484,41
HORAS — 3 CANAIS)

(0211020052) MONITORIZACAO AMBULATORIAL DE PRESSAO 4 4 40,28 605,60 645,88

ARTERIAL

(0211020060) TESTE ERGOMETRICO OU ESFORCO 1 1 30,00 60,00 90,00

(100001) CONSULTA ESPECIALIZADA EM CARDIOLOGIA 17 17 170,00 1360,00 1530,00

(5246) DOPPLER DE VASOS CERVICAIS ARTERIIAS BILATERAL 4 4 0,00 720,00 720,00

(CAROTIDAS)

(90301) ECODOPPLER DE CAROTIDAS 2 2 0,00 360,00 360,00
Total: 44 44 710,34 5328,38 6038,72

( CLINICA UROVIDA CHAPECO SS LTDA )
Procedimento Qt. Solic. Qt Aplic. Valor SUS Valor Compl. Valor Total
(0211090018) AVALIACAO URODINAMICA COMPLETA 2 2 15,24 776,76 792,00

Total: 2 2 15,24 776,76 792,00

( CLINICA VIVACE LTDA )
Procedimento Qt. Solic. Qt Aplic. Valor SUS Valor Compl. Valor Total
(0205020020) PAQUIMETRIA ULTRASSONICA (MONOCULAR) 2 2 29,62 21,66 51,28
(0211060127) MAPEAMENTO DE RETINA (MONOCULAR) 6 6 145,44 152,70 298,14
(0211060267) TOPOGRAFIA COMPUTADORIZADA DE CORNEA — 1 1 24,24 35,76 60,00
CERATOSCOPIA (BINOCULAR)

(100004) CONSULTA ESPECIALIZADA EM DERMATOLOGIA 1 1 10,00 80,00 90,00
(100019) CONSULTA ESPECIALIZADA EM OFTALMOLOGIA 12 12 120,00 915,00 1035,00
(4705) CRIOTERAPIA (ATE 5 LESOES) 14 14 0,00 1400,00 1400,00

Total: 36 36 329,30 2605,12 2934,42

( COT - CLINICA DE ORTOPEDIA E TRAUMATOLOGIA CHAPECO LTDA )
Procedimento Qt. Solic. Qt Aplic. Valor SUS Valor Compl.  Valor Total
(0301060100) ATENDIMENTO ORTOPEDICO COM IMOBILIZAGAO 1 1 13,00 2,43 15,43
PROVISORIA
(100021) CONSULTA ESPECIALIZADA EM ORTOPEDIA 34 34 340,00 2615,00 2955,00

Total: 35 35 353,00 2617,43 2970,43

( CRISTAL OTICA LTDA - PINHALZINHO )
Procedimento Qt. Solic. Qt Aplic. Valor SUS Valor Compl. Valor Total
(0701040050) OCULOS COM LENTES CORRETIVAS IGUAIS / MAIORES 77 77 2156,00 6622,00 8778,00
QUE 0,5 DIOPTRIAS

Total: 77 77 2156,00 6622,00 8778,00

Emitido por GEISA MULLER DE OLIVEIRA em 20/12/2021 - 14:46 BRT | CELK SAUDE v3.1.112.2 - CELK SISTEMAS LTDA




CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE DO OESTE DE SANTA CATARINA
INTEGRADO AO SUS

Resumo dos Procedimentos

CIS-AMOSC

Pagina 009 de 018

Prestador: Todos Forma Organizagao: Todos Forma de Apresentacao: Prestador

Tipo de Conta: ( PROCPJ ) PROCEDIMENTO PJ Situacao: Paga Tipo de Data: Utilizagcdo Cidade: Todos

Grupo Procedimento: Todos Paciente: Todos Consorciado: ( AMOSC - 02 ) AGUAS FRIAS Procedimento: Todos
Periodo: de 04/01/2021 até 12/12/2021 Tipo de Resumo: Procedimento Ordenacao: Tipo de Resumo Grupo: Todos
SubGrupo: Todos

( CRISTIANO LAGO CLINICA EIRELI - ME )
Procedimento Qt. Solic. Qt Aplic. Valor SUS Valor Compl. Valor Total
(0211060127) MAPEAMENTO DE RETINA (MONOCULAR) 4 4 96,96 101,80 198,76
(100019) CONSULTA ESPECIALIZADA EM OFTALMOLOGIA 5 5 50,00 400,00 450,00

Total: 9 9 146,96 501,80 648,76

( DIAGNOSE CLINICA DE DIAGNOSTICO POR IMAGEM LTDA )
Procedimento Qt. Solic. Qt Aplic. Valor SUS Valor Compl. Valor Total
(0204020034) RADIOGRAFIA DE COLUNA CERVICAL 1 1 8,33 21,67 30,00
(AP+LATERAL+TO+OBLIQUAS)

(0204020069) RADIOGRAFIA DE COLUNA LOMBO SACRA 3 3 32,88 57,12 90,00
(0204020077) RADIOGRAFIA DE COLUNA LOMBO-SACRA (C/ 1 14,90 20,10 35,00
OBLIQUAS)
(0204030153) RADIOGRAFIA DE TORAX (PA E PERFIL) 3 3 28,50 61,50 90,00
(0204030170) RADIOGRAFIA DE TORAX (PA) 1 1 6,88 23,12 30,00
(0204040019) RADIOGRAFIA DE ANTEBRACO 1 1 6,42 23,58 30,00
(0204040078) RADIOGRAFIA DE COTOVELO 1 1 5,90 24,10 30,00
(0204040116) RADIOGRAFIA DE ESCAPULA/OMBRO (3 POSICOES) 1 1 7,98 22,02 30,00
(0204040124) RADIOGRAFIA DE PUNHO (AP+LATERAL+OBLIQUA) 1 1 6,91 23,09 30,00
(0204060095) RADIOGRAFIA DE BACIA 1 1 7,77 22,23 30,00
(0204060125) RADIOGRAFIA DE JOELHO (AP+ LATERAL) 3 3 20,34 69,66 90,00
(0205020046) ULTRASSONOGRAFIA DE ABDOMEN TOTAL 2 2 75,90 103,10 179,00
(0205020062) ULTRASSONOGRAFIA DE ARTICULAGAO 1 1 24,20 33,26 57,46
(0205020186) ULTRASSONOGRAFIA TRANSVAGINAL 1 1 24,20 33,26 57,46
(0206010028) TOMOGRAFIA DE COLUNA LOMBO SACRA 1 1 101,10 38,90 140,00
(0206010079) TOMOGRAFIA DE CRANIO (INCLUI REGIAO 3 3 292,32 127,68 420,00
MASTEOIDEA)
(0206020031) TOMOGRAFIA DE TORAX 4 4 545,64 214,36 760,00
(0206030010) TOMOGRAFIA DE ABDOMEN SUPERIOR 1 1 138,63 1,37 140,00
(0206030037) TOMOGRAFIA DE PELVE/BACIA/ABDOMEN INFERIOR 2 2 277,26 2,74 280,00
(0207010048) RESSONANCIA MAGNETICA COLUNA LOMBO SACRA 5 5 1343,75 0,00 1343,75
(0207020027) RESSONANCIA MAGNETICA MEMBROS SUPERIORES 2 2 537,50 0,00 537,50
(UNILATERAL)
(0207030030) RESSONANCIA MAGNETICA MEMBROS INFERIORES 5 5 1343,75 0,00 1343,75
(UNILATERAL)
(4679) CONTRASTE PARA ANGIOTOMOGRAFIA 1 1 0,00 100,00 100,00
(5254) ULTRASSONOGRAFIA DE PAREDE ABDOMINAL 1 1 0,00 90,00 90,00
(5255) ULTRASSONOGRAFIA DE REGIAO INGUINAL 1 1 0,00 90,00 90,00
(5549) ANGIOTOMOGRAFIA AORTA ABDOMINAL 1 1 0,00 420,00 420,00
(5550) ANGIOTOMOGRAFIA ARTERIAS ILICAS 1 1 0,00 420,00 420,00
(90123) ULTRASSONOGRAFIA DE PARTES MOLES 1 1 0,00 95,31 95,31
(90379) CONTRASTE PARA TOMOGRAFIA 2 2 0,00 200,00 200,00
Total: 52 52 4851,06 2338,17 7189,23

( ECOMED CLINICA MEDICA LTDA. )
Procedimento Qt. Solic. Qt Aplic. Valor SUS Valor Compl. Valor Total
(0205020143) ULTRASSONOGRAFIA DE OBSTETRICA 1 1 24,20 33,26 57,46
(0205020186) ULTRASSONOGRAFIA TRANSVAGINAL 1 1 24,20 33,26 57,46

Total: 2 2 48,40 66,52 114,92
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( EDICLEL -CLINICA MEDICA LTDA )
Procedimento Qt. Solic. Qt Aplic. Valor SUS Valor Compl. Valor Total
(0417010044) ANESTESIA GERAL 2 2 168,00 472,00 640,00
(10098) CONSULTA PRE CIRURGICA ANESTESICA 2 2 0,00 190,00 190,00

Total: 4 4 168,00 662,00 830,00

( ENDOS DIAGNOSTICO CLINICO LTDA )
Procedimento Qt. Solic. Qt Aplic. Valor SUS Valor Compl. Valor Total
(0209010037) ENDOSCOPIA DIGESTIVA ALTA (EDA) COM TESTE DE 5 5 240,80 869,20 1110,00
UREASE - ESOFAGOGASTRODUODENOSCOPIA

Total: 5 5 240,80 869,20 1110,00

( FERNANDO BONETTO SCHINKO - ME )
Procedimento Qt. Solic. Qt Aplic. Valor SUS Valor Compl. Valor Total
(0309070023) TRATAMENTO ESCLEROSANTE NAO ESTETICO DE 1 1 392,62 807,38 1200,00
VARIZES DOS MEMBROS INFERIORES (BILATERAL)

(100003) CONSULTA ESPECIALIZADA EM CIRURGIA VASCULAR 18 18 180,00 1395,00 1575,00
(5249) DOPPLER COLORIDO VENOSO DE MEMBRO INFERIOR/ 0,00 600,00 600,00
UNILATERAL

Total: 23 23 572,62 2802,38 3375,00
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( FUNDAGAO MEDICO ASSIST DO TRABALHADOR RURAL DE NOVA ERECHIM )
Procedimento Qt. Solic. Qt Aplic. Valor SUS Valor Compl. Valor Total
(0204010063) RADIOGRAFIA CAVUM (LATERAL +HIRTZ) 4 4 27,52 92,48 120,00
(0204010080) RADIOGRAFIA DE CRANIO (PA+LATERAL) 1 1 7,52 22,48 30,00
(0204010144) RADIOGRAFIA DE SEIOS DA FACE 7 7 51,24 130,14 181,38
(FN+MN+LATERAL+HIRTZ)

(0204020034) RADIOGRAFIA DE COLUNA CERVICAL 12 12 99,96 210,94 310,90
(AP+LATERAL+TO+OBLIQUAS)

(0204020042) RADIOGRAFIA DE COLUNA CERVICAL 1 1 8,19 11,99 20,18
(AP+LATERAL+TO/FLEXAO)

(0204020069) RADIOGRAFIA DE COLUNA LOMBO SACRA 34 34 372,64 576,30 948,94
(0204020077) RADIOGRAFIA DE COLUNA LOMBO-SACRA (C/ 3 3 44,70 60,30 105,00
OBLIQUAS)

(0204030072) RADIOGRAFIA DE COSTELAS (POR HEMITORAX) 9 9 75,33 172,79 248,12
(0204030129) RADIOGRAFIA DE TORAX APICO-LORDOTICA 1 1 5,56 9,01 14,57
(0204030153) RADIOGRAFIA DE TORAX (PA E PERFIL) 107 107 1016,50 1876,24 2892,74
(0204030170) RADIOGRAFIA DE TORAX (PA) 1 1 6,88 7,69 14,57
(0204040019) RADIOGRAFIA DE ANTEBRACO 1 1 6,42 23,58 30,00
(0204040027) RADIOGRAFIA DE ARTICULAGAO ACROMIO 1 1 7,40 22,60 30,00
CLAVICULAR

(0204040078) RADIOGRAFIA DE COTOVELO 4 4 23,60 56,86 80,46
(0204040086) RADIOGRAFIA DE DEDOS DA MAO 6 6 33,72 93,56 127,28
(0204040094) RADIOGRAFIA DE MAO 9 9 56,70 134,22 190,92
(0204040108) RADIOGRAFIA DE MAO E PUNHO (P/DETERMINAGAO 1 1 6,00 24,00 30,00
DE IDADE OSSEA)

(0204040116) RADIOGRAFIA DE ESCAPULA/OMBRO (3 POSICOES) 22 22 175,56 473,50 649,06
(0204040124) RADIOGRAFIA DE PUNHO (AP+LATERAL+OBLIQUA) 8 8 55,28 105,64 160,92
(0204060060) RADIOGRAFIA DE ARTICULAGAO COXO-FEMORAL 22 22 170,94 410,50 581,44
(0204060087) RADIOGRAFIA DE ARTICULACAO TiBIO-TARSICA 16 16 104,00 336,46 440,46
(0204060095) RADIOGRAFIA DE BACIA 25 25 194,25 487,01 681,26
(0204060109) RADIOGRAFIA DE CALCANEO 2 2 13,00 47,00 60,00
(0204060125) RADIOGRAFIA DE JOELHO (AP+ LATERAL) 32 32 216,96 611,24 828,20
(0204060133) RADIOGRAFIA DE JOELHO OU PATELA 1 1 7,16 22,84 30,00
(AP+LATERAL+AXIAL)

(0204060150) RADIOGRAFIA DE PE/DEDOS DO PE 22 22 149,16 418,58 567,74
(0204060168) RADIOGRAFIA DE PERNA 5 5 44,70 95,48 140,18
(0403020123) TRATAMENTO CIRURGICO DE SINDROME 1 1 202,44 1145,18 1347,62
COMPRESSIVA EM TUNEL OSTEO-FIBROSO AO NIVEL DO CARPO

(0408060476) TENOPLASTIA OU ENXERTO DE TENDAO UNICO 1 1 173,80 1006,40 1180,20
(0417010044) ANESTESIA GERAL 15 15 1260,00 3990,00 5250,00
(10098) CONSULTA PRE CIRURGICA ANESTESICA 15 15 0,00 1500,00 1500,00
(5284) COLECISTECTOMIA COM AIH 1 1 0,00 650,00 650,00
(5392) RECONSTRUGAO LIGAMENTAR INTRA-ARTICULAR COM AIH 2 2 0,00 4204,36 4204,36
0408050160

(5423) TRATAMENTO DE LESOES OSTEO-CONDRAIS/COM AlH 6 6 0,00 3600,00 3600,00
0408050926

(5438) TENOMIOTOMIA/ DESINSERCAO/COM AIH 0408060468 4 4 0,00 1600,00 1600,00
(5450) EXPLORAGAO ARTICULAR C/OU S/ SINOVECTOMIA/COM AIH 1 1 0,00 400,00 400,00
0408060123

5)54%%%)5-(I—)EQJAMENTO CIRURGICO DE ROTURA DO MENISCO/COM AIH 9 9 0,00 9000,00 9000,00
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(5531) POSTECTOMIA /COM AIH 0409050083 1 1 0,00 650,00 650,00
(5532) VASECTOMIA/COM AIH 0409040240 1 1 0,00 600,00 600,00
Total: 414 414 4617,13 34879,37 39496,50
( FUNDAGAO UNIVERSITARIA DO DESENVOLVIMENTO DO OESTE )
Procedimento Qt. Solic. Qt Aplic. Valor SUS Valor Compl.  Valor Total
(100031) CONSULTA ESPECIALIZADA EM ALERGIA E IMUNOLOGIA 3 3 30,00 330,00 360,00
Total: 3 3 30,00 330,00 360,00
( GALLINA &CANZIAN MEDICINA ESPECIALIZADA )
Procedimento Qt. Solic. Qt Aplic. Valor SUS Valor Compl. Valor Total
(0211060054) CERATOMETRIA (MONOCULAR) 36 36 121,32 1716,48 1837,80
(0211060127) MAPEAMENTO DE RETINA (MONOCULAR) 40 40 969,60 1018,00 1987,60
(0211060178) RETINOGRAFIA COLORIDA (BINOCULAR) 20 20 493,60 506,40 1000,00
(0211060186) RETINOGRAFIA FLUORESCENTE (BINOCULAR) 20 20 1280,00 2887,40 4167,40
(0211060267) TOPOGRAFIA COMPUTADORIZADA DE CORNEA — 20 20 484,80 715,20 1200,00
CERATOSCOPIA (BINOCULAR)
(100019) CONSULTA ESPECIALIZADA EM OFTALMOLOGIA 28 28 280,00 2240,00 2520,00
Total: 164 164 3629,32 9083,48 12712,80
( G. PASTEUR LAB. DE ANALISES CLIN. E PATOLOGIA LTDA - ME )
Procedimento Qt. Solic. Qt Aplic. Valor SUS Valor Compl. Valor Total
(0203010019) EXAME CITOPATOLOGICO CERVICO- 49 49 672,28 0,00 672,28
VAGINAL/MICROFLORA
(0203020030) EXAME ANATOMOPATOLOGICO P/ CONGELAMENTO 59 59 2406,02 3021,98 5428,00
/PARAFINA (EXCETO COLO UTERINO) — PECA CIRURGICA
Total: 108 108 3078,30 3021,98 6100,28
( GRELLMANN CLINICA INCORPORADORA LTDA. - ME )
Procedimento Qt. Solic. Qt Aplic. Valor SUS Valor Compl.  Valor Total
(0209010029) COLONOSCOPIA (COLOSCOPIA) 14 14 1577,24 3839,16 5416,40
(0209010037) ENDOSCOPIA DIGESTIVA ALTA (EDA) COM TESTE DE 13 13 626,08 2239,76 2865,84
UREASE - ESOFAGOGASTRODUODENOSCOPIA
Total: 27 27 2203,32 6078,92 8282,24
( HM SAUDE SS )
Procedimento Qt. Solic. Qt Aplic. Valor SUS Valor Compl. Valor Total
(0211020036) ELETROCARDIOGRAMA (ECG) 4 4 20,60 50,60 71,20
(0211020060) TESTE ERGOMETRICO OU ESFORCO 2 2 60,00 120,00 180,00
(100001) CONSULTA ESPECIALIZADA EM CARDIOLOGIA 17 17 170,00 1345,00 1515,00
Total: 23 23 250,60 1515,60 1766,20
( HOFTALMED CHAPECO - CRISTALINK CLINICA MEDICA LTDA )
Procedimento Qt. Solic. Qt Aplic. Valor SUS Valor Compl. Valor Total
(0211060127) MAPEAMENTO DE RETINA (MONOCULAR) 56 56 1357,44 1425,20 2782,64
(100019) CONSULTA ESPECIALIZADA EM OFTALMOLOGIA 30 30 300,00 2400,00 2700,00
Total: 86 86 1657,44 3825,20 5482,64
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( HOSPITAL DIA DE OFTALMOLOGIA LTDA. )
Procedimento Qt. Solic. Qt Aplic. Valor SUS Valor Compl. Valor Total
(0205020089) ULTRASSONOGRAFIA DE GLOBO OCULAR/ ORBITA 1 1 24,20 17,34 41,54
(MONOCULAR)
(0211060038) CAMPIMETRIA COMPUTADORIZADA OU MANUAL COM 3 3 120,00 264,69 384,69
GRAFICO (MONOCULAR)
(0211060178) RETINOGRAFIA COLORIDA (BINOCULAR) 1 1 24,68 25,32 50,00
(0211060186) RETINOGRAFIA FLUORESCENTE (BINOCULAR) 1 1 64,00 144,37 208,37
(0211060283) TOMOGRAFIA DE COERENCIA OPTICA - OCT - 4 4 192,00 443,28 635,28
BINOCULAR
Total: 10 10 424,88 895,00 1319,88
( HOSPITAL REGIONAL DE PALMITOS )
Procedimento Qt. Solic. Qt Aplic. Valor SUS Valor Compl. Valor Total
(0417010044) ANESTESIA GERAL 1 1 84,00 266,00 350,00
(10098) CONSULTA PRE CIRURGICA ANESTESICA 1 1 0,00 100,00 100,00
(5340) REPARO DE ROTURA DO MANGUITO ROTADOR COM AlIH 1 1 0,00 1000,00 1000,00
0408010142
(5347) TRATAMENTO CIRURGICO DA SINDROME DO IMPA/ COM AIH 1 1 0,00 400,00 400,00
0408010231
(5427) BURSECTOMIA COM AIH 1 1 0,00 400,00 400,00
(5438) TENOMIOTOMIA/ DESINSERCAO/COM AlH 0408060468 1 1 0,00 400,00 400,00
Total: 6 6 84,00 2566,00 2650,00
( IMEDIC DIAGNOSTICO POR IMAGEM LTDA - KOZMA )
Procedimento Qt. Solic. Qt Aplic. Valor SUS Valor Compl. Valor Total
(020801002) CINT. MIOCARDIO/PERFUSAO - ESTRESSE (MIN. 03 2 2 0,00 1163,68 1163,68
PROJECOES
(020801003) CINT. MIOCARDIO/PERFUSAO - REPOUSO (MIN. 03 2 2 0,00 1091,18 1091,18
PROJECOES)
Total: 4 4 0,00 2254,86 2254,86
( INSTITUTO DE ORTOPEDIA SANTA ESMERALDA LTDA )
Procedimento Qt. Solic. Qt Aplic. Valor SUS Valor Compl. Valor Total
(100021) CONSULTA ESPECIALIZADA EM ORTOPEDIA 22 22 220,00 1670,00 1890,00
Total: 22 22 220,00 1670,00 1890,00
( JOAO ARTUR ETZ JUNIOR SERVICOS MEDICOS S/S - EPP )
Procedimento Qt. Solic. Qt Aplic. Valor SUS Valor Compl.  Valor Total
(0211060011) BIOMETRIA ULTRASSONICA (MONOCULAR) 2 2 48,48 53,62 102,10
(0211060267) TOPOGRAFIA COMPUTADORIZADA DE CORNEA — 1 1 24,24 35,76 60,00
CERATOSCOPIA (BINOCULAR)
(100019) CONSULTA ESPECIALIZADA EM OFTALMOLOGIA 8 8 80,00 610,00 690,00
Total: 11 11 152,72 699,38 852,10
( LABORAR CENTRO DE EXAMES DO PULMAO S/S )
Procedimento Qt. Solic. Qt Aplic. Valor SUS Valor Compl. Valor Total
(0211080055) ESPIROMETRIA OU PROVA DE FUNCAO PULMONAR 3 3 19,08 370,92 390,00
COMPLETA COM BRONCODILATADOR
Total: 3 3 19,08 370,92 390,00
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( LA VIE OTICA &JOALHERIA EIRELI (LOJA BRASAO) )
Procedimento Qt. Solic. Qt Aplic. Valor SUS Valor Compl. Valor Total
(0701040050) OCULOS COM LENTES CORRETIVAS IGUAIS / MAIORES 1 1 28,00 86,00 114,00
QUE 0,5 DIOPTRIAS

Total: 1 1 28,00 86,00 114,00

( LBS OFTALMOLOGIA EIRELI - ME )
Procedimento Qt. Solic. Qt Aplic. Valor SUS Valor Compl. Valor Total
(100019) CONSULTA ESPECIALIZADA EM OFTALMOLOGIA 30 30 300,00 2385,00 2685,00

Total: 30 30 300,00 2385,00 2685,00

( LIV SERVIGOS MEDICOS EIRELI )
Procedimento Qt. Solic. Qt Aplic. Valor SUS Valor Compl. Valor Total
(0205020038) ULTRASSONOGRAFIA DE ABDOMEN SUPERIOR 2 2 48,40 66,52 114,92
(FIGADO, VESICULA, VIAS BILIARES)

(0205020046) ULTRASSONOGRAFIA DE ABDOMEN TOTAL 57 57 2163,15 2938,35 5101,50
(0205020054) ULTRASSONOGRAFIA DE APARELHO URINARIO 12 12 290,40 399,12 689,52
(0205020062) ULTRASSONOGRAFIA DE ARTICULAGAO 34 34 822,80 1130,84 1953,64
(0205020070) ULTRASSONOGRAFIA DE BOLSA ESCROTAL 2 2 48,40 66,52 114,92
(0205020097) ULTRASSONOGRAFIA DE MAMARIA BILATERAL 11 11 266,20 273,35 539,55
(0205020100) ULTRASSONOGRAFIA DE PROSTATA POR VIA 4 4 96,80 133,04 229,84
ABDOMINAL
(0205020127) ULTRASSONOGRAFIA DE TIREOIDE 5 5 121,00 124,25 245,25
(0205020143) ULTRASSONOGRAFIA DE OBSTETRICA 28 28 677,60 931,28 1608,88
(0205020151) ULTRASSONOGRAFIA OBSTETRICA C/DOPPLER 1 1 39,60 72,54 112,14
COLORIDO E PULSADO
(0205020186) ULTRASSONOGRAFIA TRANSVAGINAL 33 33 798,60 1097,58 1896,18
(4707) ULTRASSONOGRAFIA OBSTETRICA COM TRANSLUCENCIA 4 4 0,00 448,56 448,56
NUCAL
(5249) DOPPLER COLORIDO VENOSO DE MEMBRO INFERIOR/ 4 4 0,00 600,00 600,00
UNILATERAL
(5254) ULTRASSONOGRAFIA DE PAREDE ABDOMINAL 1 1 0,00 90,00 90,00
(5255) ULTRASSONOGRAFIA DE REGIAO INGUINAL 1 1 0,00 90,00 90,00
(90026) ULTRASSONOGRAFIA OBSTETRICA MORFOLOGICA 2 2 0,00 224,28 224,28
(90123) ULTRASSONOGRAFIA DE PARTES MOLES 3 3 0,00 285,93 285,93
Total: 204 204 5372,95 8972,16 14345,11

( MCR SERVIGOS DE SAUDE S/S LTDA - EPP )
Procedimento Qt. Solic. Qt Aplic. Valor SUS Valor Compl.  Valor Total
(0205010032) ECOCARDIOGRAFIA TRANSTORACICA 3 3 119,82 592,59 712,41
(0211020036) ELETROCARDIOGRAMA (ECG) 9 9 46,35 113,85 160,20
(0211020060) TESTE ERGOMETRICO OU ESFORGO 3 3 90,00 180,00 270,00
(0211060127) MAPEAMENTO DE RETINA (MONOCULAR) 36 36 872,64 916,20 1788,84
(100001) CONSULTA ESPECIALIZADA EM CARDIOLOGIA 9 9 90,00 720,00 810,00
(100019) CONSULTA ESPECIALIZADA EM OFTALMOLOGIA 25 25 250,00 1835,00 2085,00

Total: 85 85 1468,81 4357,64 5826,45
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( NASCIMENTO CENTRO DE MEDICINA E CIRURGIA AVANCADA LTDA - EPP )
Procedimento Qt. Solic. Qt Aplic. Valor SUS Valor Compl. Valor Total
(0209010029) COLONOSCOPIA (COLOSCOPIA) 1 1 112,66 279,34 392,00
(0209010037) ENDOSCOPIA DIGESTIVA ALTA (EDA) COM TESTE DE 1 1 48,16 153,68 201,84
UREASE - ESOFAGOGASTRODUODENOSCOPIA

Total: 2 2 160,82 433,02 593,84

( NEP - NUCLEO ESPECIALIZADO DE PEDIATRIA S/S )
Procedimento Qt. Solic. Qt Aplic. Valor SUS Valor Compl.  Valor Total
(0205010032) ECOCARDIOGRAFIA TRANSTORACICA 1 1 39,94 197,53 237,47
(100001) CONSULTA ESPECIALIZADA EM CARDIOLOGIA 1 1 10,00 80,00 90,00

Total: 2 2 49,94 277,53 327,47

( NEUROCLINICAS DR PAULO ANTONIO DE SOUZA JUNIOR )
Procedimento Qt. Solic. Qt Aplic. Valor SUS Valor Compl.  Valor Total
(100017) CONSULTA ESPECIALIZADA EM NEUROLOGIA 11 11 110,00 1210,00 1320,00

Total: 11 11 110,00 1210,00 1320,00

( NOAL DIAGNOSTICO POR IMAGEM LTDA. )
Procedimento Qt. Solic. Qt Aplic. Valor SUS Valor Compl. Valor Total
(0204020034) RADIOGRAFIA DE COLUNA CERVICAL 1 1 8,33 21,67 30,00
(AP+LATERAL+TO+OBLIQUAS)

(0204020069) RADIOGRAFIA DE COLUNA LOMBO SACRA 1 1 10,96 19,04 30,00
(0204030153) RADIOGRAFIA DE TORAX (PA E PERFIL) 5 5 47,50 80,62 128,12
(0204030188) MAMOGRAFIA BILATERAL PARA RASTREAMENTO 19 19 855,00 285,00 1140,00
(0204060028) DENSITOMETRIA OSSEA DUO-ENERGETICA DE 1 55,10 54,12 109,22
COLUNA (DOIS SEGMENTOS)
(0205020046) ULTRASSONOGRAFIA DE ABDOMEN TOTAL 2 2 75,90 103,10 179,00
(0205020054) ULTRASSONOGRAFIA DE APARELHO URINARIO 1 1 24,20 33,26 57,46
(0205020070) ULTRASSONOGRAFIA DE BOLSA ESCROTAL 2 2 48,40 66,52 114,92
(0205020100) ULTRASSONOGRAFIA DE PROSTATA POR VIA 1 1 24,20 33,26 57,46
ABDOMINAL
(0205020143) ULTRASSONOGRAFIA DE OBSTETRICA 1 1 24,20 33,26 57,46
(0207010072) RESSONANCIA MAGNETICA DE SELA TURCICA 1 1 268,75 0,00 268,75
(0207030030) RESSONANCIA MAGNETICA MEMBROS INFERIORES 1 1 268,75 0,00 268,75
(UNILATERAL)
(0207030049) RESSONANCIA MAGNETICA VIAS 1 1 268,75 0,00 268,75
BILIARES/COLANGIORRESSONANCIA
(90085) CONTRASTE PARA RESSONANCIA 1 1 0,00 100,00 100,00
(90123) ULTRASSONOGRAFIA DE PARTES MOLES 1 1 0,00 95,31 95,31
Total: 39 39 1980,04 925,16 2905,20

( OTOCLIN - CLINICA AUDIOLOGICA DO OESTE S/S LTDA - ME )
Procedimento Qt. Solic. Qt Aplic. Valor SUS Valor Compl. Valor Total
(0211070149) EMISSOES OTOACUSTICAS EVOCADAS PARA 2 2 27,02 5,06 32,08
TRIAGEM AUDITIVA - TESTE ORELHINHA
(0211070262) POTENCIAL EVOCADO AUDITIVO DE CURTA MEDIA E 1 1 46,88 145,46 192,34
LONGA LATENCIA (BERA)

Total: 3 3 73,90 150,52 224,42
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( OTTO CONSULTORIO MEDICO SOCIEDADE SIMPLES )
Procedimento Qt. Solic. Qt Aplic. Valor SUS Valor Compl. Valor Total
(100018) CONSULTA ESPECIALIZADA EM OTORRINOLARINGOLOGIA 23 23 230,00 1840,00 2070,00
Total: 23 23 230,00 1840,00 2070,00
( PB SERVICOS DERMATOLOGICAS LTDA )
Procedimento Qt. Solic. Qt Aplic. Valor SUS Valor Compl. Valor Total
(100004) CONSULTA ESPECIALIZADA EM DERMATOLOGIA 15 15 150,00 1200,00 1350,00
Total: 15 15 150,00 1200,00 1350,00
( POLYMED POLYCLINICA MEDICA E OPERADORA DE PLANOS DE SAUDE . )
Procedimento Qt. Solic. Qt Aplic. Valor SUS Valor Compl. Valor Total
(100008) CONSULTA ESPECIALIZADA EM REUMATOLOGIA 3 3 30,00 330,00 360,00
Total: 3 3 30,00 330,00 360,00
( PRO-CARDIO CLIiNICA DE CARDIOLOGIA S/S LTDA. )
Procedimento Qt. Solic. Qt Aplic. Valor SUS Valor Compl. Valor Total
(0205010032) ECOCARDIOGRAFIA TRANSTORACICA 1 1 39,94 197,53 237,47
(0211020044) HOLTER (MONITORAMENTO PELO SISTEMA HOLTER 24 1 1 30,00 131,47 161,47
HORAS — 3 CANAIS)
(0211020060) TESTE ERGOMETRICO OU ESFORCO 1 1 30,00 60,00 90,00
(100001) CONSULTA ESPECIALIZADA EM CARDIOLOGIA 1 1 10,00 80,00 90,00
Total: 4 4 109,94 469,00 578,94
( RAFAEL ANTONIO BRAGAGNOLO -EIRELI )
Procedimento Qt. Solic. Qt Aplic. Valor SUS Valor Compl. Valor Total
(0211060038) CAMPIMETRIA COMPUTADORIZADA OU MANUAL COM 1 1 40,00 88,23 128,23
GRAFICO (MONOCULAR)
(0211060178) RETINOGRAFIA COLORIDA (BINOCULAR) 1 1 24,68 25,32 50,00
(0211060283) TOMOGRAFIA DE COERENCIA OPTICA - OCT - 1 1 48,00 110,82 158,82
BINOCULAR
(100019) CONSULTA ESPECIALIZADA EM OFTALMOLOGIA 1 1 10,00 80,00 90,00
Total: 4 4 122,68 304,37 427,05
( RAIMED CLINICA DE DIAGNOSTICO POR IMAGEM MARAVILHA LTDA. )
Procedimento Qt. Solic. Qt Aplic. Valor SUS Valor Compl. Valor Total
(0207010048) RESSONANCIA MAGNETICA COLUNA LOMBO SACRA 1 1 268,75 0,00 268,75
Total: 1 1 268,75 0,00 268,75
( RECRIS FRANCHISING EIRELI -FILIAL )
Procedimento Qt. Solic. Qt Aplic. Valor SUS Valor Compl. Valor Total
(0701040050) OCULOS COM LENTES CORRETIVAS IGUAIS / MAIORES 1 1 28,00 86,00 114,00
QUE 0,5 DIOPTRIAS
Total: 1 1 28,00 86,00 114,00
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( RITMO CARDIOLOGIA INTEGRADA LTDA )
Procedimento Qt. Solic. Qt Aplic. Valor SUS Valor Compl. Valor Total
(0205010032) ECOCARDIOGRAFIA TRANSTORACICA 14 14 559,16 2765,42 3324,58
(0211020036) ELETROCARDIOGRAMA (ECG) 49 49 252,35 619,85 872,20
(0211020044) HOLTER (MONITORAMENTO PELO SISTEMA HOLTER 24 5 5 150,00 657,35 807,35
HORAS - 3 CANAIS)

(0211020060) TESTE ERGOMETRICO OU ESFORGO 5 5 150,00 300,00 450,00
(100001) CONSULTA ESPECIALIZADA EM CARDIOLOGIA 49 49 490,00 3845,00 4335,00
(5246) DOPPLER DE VASOS CERVICAIS ARTERIIAS BILATERAL 2 2 0,00 360,00 360,00
(CAROTIDAS)

Total: 124 124 1601,51 8547,62 10149,13

( TATIANA MARA COSTELLA EIRELI - ME )
Procedimento Qt. Solic. Qt Aplic. Valor SUS Valor Compl. Valor Total
(0201010372) BIQPSIA PELE E PARTES MOLES (PELE, TECIDO 1 1 25,83 74,17 100,00
CELULAR OU GANGLIOS SUBCUTANEOS, PAREDE ABDOMINAL
(100004) CONSULTA ESPECIALIZADA EM DERMATOLOGIA 19 19 190,00 1460,00 1650,00
(4705) CRIOTERAPIA (ATE 5 LESOES) 47 47 0,00 4700,00 4700,00
(4706) CRIOCIRURGIA 1 1 0,00 150,00 150,00

Total: 68 68 215,83 6384,17 6600,00

( UNITA -ALFAMED ESPECIALIDADES MEDICAS SS )
Procedimento Qt. Solic. Qt Aplic. Valor SUS Valor Compl. Valor Total
(0205020020) PAQUIMETRIA ULTRASSONICA (MONOCULAR) 7 7 103,67 75,81 179,48
(0211060011) BIOMETRIA ULTRASSONICA (MONOCULAR) 7 7 169,68 187,67 357,35
(0211060038) CAMPIMETRIA COMPUTADORIZADA OU MANUAL COM 2 2 80,00 176,46 256,46
GRAFICO (MONOCULAR)

(0211060054) CERATOMETRIA (MONOCULAR) 7 7 23,59 333,76 357,35
(0211060127) MAPEAMENTO DE RETINA (MONOCULAR) 25 25 606,00 636,25 1242,25
(0211060143) MICROSCOPIA ESPECULAR DE CORNEA 7 7 169,68 178,15 347,83
(MONOCULAR)
(0211060178) RETINOGRAFIA COLORIDA (BINOCULAR) 74,04 75,96 150,00
(0211060283) TOMOGRAFIA DE COERENCIA OPTICA - OCT - 6 288,00 664,92 952,92
BINOCULAR
(0405030045) FOTOCOAGULACAO A LASER - (MAXIMO 4 6 6 450,90 1454,94 1905,84
APLICACOES POR OLHO)
(0405050020) CAPSULOTOMIA A YAG LASER 4 315,00 1379,08 1694,08
(0405050194) IRIDOTOMIA A LASER 90,00 210,00 300,00
(0405050372) FACOEMULSIFICACAO C/ IMPLANTE DE LENTE INTRA- 4 3086,40 181,92 3268,32
OCULAR DOBRAVEL
(100019) CONSULTA ESPECIALIZADA EM OFTALMOLOGIA 43 43 430,00 3365,00 3795,00
(100021) CONSULTA ESPECIALIZADA EM ORTOPEDIA 12 12 120,00 960,00 1080,00
(100032) CONSULTA ESPECIALIZADA EM CABECA E PESCOCO 2 2 20,00 145,00 165,00
(5245) PENTACAM 3 1 0,00 330,00 330,00
Total: 140 138 6026,96 10354,92 16381,88

( UROFETUS SERVICOS MEDICOS S/S - ME )
Procedimento Qt. Solic. Qt Aplic. Valor SUS Valor Compl.  Valor Total
(100010) CONSULTA ESPECIALIZADA EM UROLOGIA 2 2 20,00 160,00 180,00

Total: 2 2 20,00 160,00 180,00
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( VIVEX DISTRIBUIDORA LTDA )
Procedimento Qt. Solic. Qt Aplic. Valor SUS Valor Compl. Valor Total
(4660) LAMINA DE SCHAVER 17 17 0,00 5100,00 5100,00

Total: 17 17 0,00 5100,00 5100,00

( ZAWADZKI CLINICA DE UROLOGIA S/S )
Procedimento Qt. Solic. Qt Aplic. Valor SUS Valor Compl. Valor Total
(100010) CONSULTA ESPECIALIZADA EM UROLOGIA 2 2 20,00 160,00 180,00

Total: 2 2 20,00 160,00 180,00
Total Geral: 4079 4032 85222,31 227310,42 312532,73
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