CONSORCIO INTERFEDERATIVO DE SAUDE DO OESTE DE SC

01.336.261/0001-40

FILTROS:

PROCEDIMENTOS POR MUNICIPIO

Competéncia: JAN - 01/2024, FEV - 02/2024, MAR - 03/2024, ABR - 04/2024, MAIl - 05/2024, JUN - 06/2024, JUL -
07/2024, AGO - 08/2024, SET - 09/2024, OUT - 10/2024, NOV - 11/2024, DEZ - 12/2024 | Tipo de Saldo: TODOS |
Parametro: COMPETENCIA DE FATURAMENTO | Tipo de Lote: TODOS

N° 365 - MUNICIPIO DE CORDILHEIRA ALTA - 95990198000104

TMC/ ULTRASSON.
/RNM/ RX

No PROCEDIMENTO QTD. UN. VALOR SUS | COMPLEMENTO TOTAL
0301070032 | ACOMPANHAMENTO (30 DIAS E ANUAL) | 11 R$ 21,68 R$ 238,48 R$ 0,00 R$ 238,48
0404010016 |ADENOIDECTOMIA 5 | R$1.392,72 R$ 242,10 R$ 6.721,50 R$ 6.963,60
0417010052 |ANESTESIA REGIONAL 44 R$ 210,00 R$ 979,88 R$ 8.260,12 R$ 9.240,00
9001011440 | ANGIORESSONANCIA DE 1 R$ 420,00 R$ 0,00 R$ 420,00 R$ 420,00
ABDOMEN/PELVE — ARTERIAL
E/OU VENOSA

90010101420 | ANGIORESSONANCIA DE 2 R$ 420,00 R$ 0,00 R$ 840,00 R$ 840,00
CRANIO/PESCOGCO —
ARTERIAL E/OU VENOSA

9001015310 |ANGIOTOMOGRAFIA DE ABDOMEN 5 R$ 520,00 R$ 0,00 R$ 2.600,00 R$ 2.600,00
INCLUINDO VASOS VENOSOS E/OU
ARTERIAIS, COMPREENDENDO VASOS
ILIACOS;

9001015260 | ANGIOTOMOGRAFIA DE CRANIO 1 R$ 420,00 R$ 0,00 R$ 420,00 R$ 420,00
INCLUINDO VASOS VENOSOS E/OU
ARTERIAIS

9001015300 | ANGIOTOMOGRAFIA DE MEMBROS 3 R$ 420,00 R$ 0,00 R$ 1.260,00 R$ 1.260,00
INFERIORES, VASOS VENOSOS E/OU
ARTERIAIS

9001015270 | ANGIOTOMOGRAFIA DE PESCOCO, 1 R$ 420,00 R$ 0,00 R$ 420,00 R$ 420,00
INCLUINDO VASOS VENOSOS E/OU
ARTERIAIS

9001015280 | ANGIOTOMOGRAFIA DE TORAX, VASOS 2 R$ 420,00 R$ 0,00 R$ 840,00 R$ 840,00
VENOSOS E/OU ARTERIAIS

0301080178 |ATENDIMENTO INDIVIDUAL EM 357 R$ 40,30 R$ 910,35 R$ 13.476,75 R$ 14.387,10
PSICOTERAPIA

0211070033 |AUDIOMETRIA EM CAMPO LIVRE 6 R$ 20,13 R$ 120,78 R$ 0,00 R$ 120,78

0211070041 | AUDIOMETRIA TONAL LIMIAR (VIA 51 R$ 30,00 R$ 1.071,00 R$ 459,00 R$ 1.530,00
AEREA / OSSEA)

0211060011 |BIOMETRIA ULTRASSONICA 18 R$ 51,05 R$ 436,32 R$ 482,58 R$ 918,90
(MONOCULAR)

0201010666 |BIOPSIA DE COLO DO UTERO 3 R$ 35,00 R$ 54,99 R$ 50,01 R$ 105,00

0201010470 |BIOPSIA DE TIREOIDE OU 10 R$ 264,70 R$ 237,30 R$ 2.409,70 R$ 2.647,00
PARATIREOIDE — PAAF

0201010542 |BIOPSIA PERCUTANEA ORIENTADA POR| 1 R$ 360,00 R$ 97,00 R$ 263,00 R$ 360,00
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CONSORCIO INTERFEDERATIVO DE SAUDE DO OESTE DE SC

01.336.261/0001-40

No° PROCEDIMENTO QTD. UN. VALOR SUS | COMPLEMENTO TOTAL

0201010372 |BIOPSIA PELE E PARTES MOLES (PELE, | 8 R$ 100,00 R$ 206,64 R$ 593,36 R$ 800,00
TECIDO CELULAR OU GANGLIOS
SUBCUTANEOS, PAREDE ABDOMINAL)

0408060085 |BURSECTOMIA 3 |R$1.281,78 R$ 85,26 R$ 3.760,08 R$ 3.845,34

0211060038 | CAMPIMETRIA COMPUTADORIZADA OU | 163 | R$ 128,23 R$ 6.520,00 R$ 14.381,49 R$ 20.901,49
MANUAL COM GRAFICO (MONOCULAR)

0303080019 |CAUTERIZACAO QUIMICA DE 1 R$ 435,00 R$ 1,48 R$ 433,52 R$ 435,00
PEQUENAS LESOES

0211060054 | CERATOMETRIA (MONOCULAR) 9 R$ 51,05 R$ 30,33 R$ 429,12 R$ 459,45

0208010025 |CINTILOGRAFIA DE MIOCARDIO P/ 12 | R$581,84 R$ 4.902,24 R$ 2.079,84 R$ 6.982,08
AVALIACAO DA PERFUSAO EM
ESTRESSE (MINIMO 3 PROJEGCOES)

0208010033 |CINTILOGRAFIA DE MIOCARDIO P/ 12 | R$54559 R$ 4.596,84 R$ 1.950,24 R$ 6.547,08
AVALIAGCAO DA PERFUSAO EM
REPOUSO
(MINIMO 3 PROJECOES)

0209010029 | COLONOSCOPIA (COLOSCOPIA) 63 | R$480,00 R$ 7.097,58 R$ 23.142,42 R$ 30.240,00

0211040029 |COLPOSCOPIA 3 R$ 100,00 R$ 10,14 R$ 289,86 R$ 300,00

0301010072 |CONSULTA ESPECIALIZADA VASCULAR| 80 | R$ 110,00 R$ 800,00 R$ 8.000,00 R$ 8.800,00

0301010072 |CONSULTA ESPECIALIZADA EM 1 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00
ORTOPEDIA

0301010072 |CONSULTA ESPECIALIZADA EM 552 | R$ 110,00 R$ 5.520,00 R$ 55.200,00 R$ 60.720,00
ORTOPEDIA

0301010072 |CONSULTA ESPECIALIZADA EM 86 | R$ 110,00 R$ 860,00 R$ 8.600,00 R$ 9.460,00
OTORRINOLARINGOLOGIA

0301010072 |CONSULTA ESPECIALIZADA EM 34 | R$147,50 R$ 340,00 R$ 4.675,00 R$ 5.015,00
PNEUMOLOGIA

0301010072 |CONSULTA ESPECIALIZADA EM 80 | R$ 147,50 R$ 800,00 R$ 11.000,00 R$ 11.800,00
REUMATOLOGIA

0301010072 |CONSULTA ESPECIALIZADA EM 78 | R$ 110,00 R$ 780,00 R$ 7.800,00 R$ 8.580,00
UROLOGIA

0301010072 | CONSULTA ESPECIALIZADA EM 9 R$ 147,50 R$ 90,00 R$ 1.237,50 R$ 1.327,50
ALERGIA E IMUNOLOGIA

0301010072 | CONSULTA ESPECIALIZADA EM 1 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00
CARDIOLOGIA (CONSULTA
+ELETROCARDIOGRAMA +LAUDO)

0301010072 | CONSULTA ESPECIALIZADA EM 468 | R$ 130,00 R$ 4.680,00 R$ 56.160,00 R$ 60.840,00
CARDIOLOGIA (CONSULTA
+ELETROCARDIOGRAMA +LAUDO)

0301010072 | CONSULTA ESPECIALIZADA EM 36 | R$110,00 R$ 360,00 R$ 3.600,00 R$ 3.960,00
CIRURGIA GERAL

0301010072 | CONSULTA ESPECIALIZADA EM 199 | R$ 110,00 R$ 1.990,00 R$ 19.900,00 R$ 21.890,00
DERMATOLOGIA

0301010072 | CONSULTA ESPECIALIZADA EM 76 | R$ 147,50 R$ 760,00 R$ 10.450,00 R$ 11.210,00
ENDOCRINOLOGIA

0301010072 | CONSULTA ESPECIALIZADA EM 1 R$ 110,00 R$ 10,00 R$ 100,00 R$ 110,00

FISIATRIA
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0301010072

CONSULTA ESPECIALIZADA EM
GASTROENTEROLOGIA

R$ 147,50

R$ 90,00

R$ 1.237,50 R$ 1.327,50

0301010072

CONSULTA ESPECIALIZADA EM
INFECTOLOGIA

15

R$ 110,00

R$ 150,00

R$ 1.500,00 R$ 1.650,00

0301010072

CONSULTA ESPECIALIZADA EM
MASTOLOGIA

R$ 147,50

R$ 10,00

R$ 137,50 R$ 147,50

0301010072

CONSULTA ESPECIALIZADA EM
NEUROLOGIA

182

R$ 147,50

R$ 1.820,00

R$ 25.025,00 R$ 26.845,00

0301010072

CONSULTA ESPECIALIZADA EM
OFTALMOLOGIA (CONSULTA INCLUL:
refragéo, tonometria, biomicroscopia,
gonioscopia e fundoscopia, anamnese,
inspecéo, exame das pupilas, acuidade
visual, retinoscopia e ceratometria;)

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00 R$ 0,00

0301010072

CONSULTA ESPECIALIZADA EM
OFTALMOLOGIA (CONSULTA INCLUI:
refracé@o, tonometria, biomicroscopia,
gonioscopia e fundoscopia, anamnese,
inspecéo, exame das pupilas, acuidade
visual, retinoscopia e ceratometria;)

591

R$ 130,00

R$ 5.910,00

R$ 70.920,00 R$ 76.830,00

9001011250

CONSULTA MEDICA INCLUINDO
TERAPIA INDIVIDUAL

207

R$ 147,50

R$ 0,00

R$ 30.532,50 R$ 30.532,50

9001011530

CONTRASTE PARA
ANGIORESSONANCIA

R$ 150,00

R$ 0,00

R$ 300,00 R$ 300,00

9001011540

CONTRASTE PARA ANGIOTOMOGRAFIA

R$ 150,00

R$ 0,00

R$ 1.200,00 R$ 1.200,00

900101126

CONTRASTE PARA RESSONANCIA

44

R$ 150,00

R$ 0,00

R$ 6.600,00 R$ 6.600,00

9001011130

CONTRASTE PARA TOMOGRAFIA

12

R$ 150,00

R$ 0,00

R$ 1.800,00 R$ 1.800,00

0309030048

CRIOCAUTERIZACAO /
ELETROCOAGULACAO DE COLO DE
UTERO - LESOES BENIGNAS

R$ 150,00

R$ 33,78

R$ 416,22 R$ 450,00

9001011750

CRIOCIRURGIA

R$ 150,00

R$ 0,00

R$ 450,00 R$ 450,00

9001011740

CRIOTERAPIA (ATE 5 LESOES)

272

R$ 100,00

R$ 0,00

R$ 27.200,00 R$ 27.200,00

9001015090

CURATIVO DE GRANDE PORTE
VINCULADO A OZINIOTERAPIA
NUTRICAO/ ALIMENTACAO E
HIDRATACAO

ATIVIDADE FISICA — EXERCICIOS
LINFOMIOCINETICOS (ANQUILOSES)
LIMPEZA DE FERIDA (DESBRIDAMENTO,
HIGIENE E PHMB)

LASERTERAPIA DE BAIXA INTENSIDADE
COBERTURA ADEQUADA E CUIDADOS
PERILESAO (LIPODERMATOFIBROSE,
ECZEMA)

OZONITERAPIA

CONTENGAO (INELASTICA, ELASTICA,
MULTICAMADAS, ITB)

BAIATAN AG

TERAPIA COMPRESSIVA PREVENTIVA
APOS

134

R$ 300,00

R$ 0,00

R$ 40.200,00 R$ 40.200,00
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ALTA

9001015080

CURATIVO DE MEDIO PORTE
VINCULADO A OZONIOTERAPIA
NUTRICAO/ ALIMENTACAO E
HIDRATAGAO ATIVIDADE FISICA —
EXERCICIOS LINFOMIOCINETICOS
(ANQUILOSES) LIMPEZA DE FERIDA
(DESBRIDAMENTO, HIGIENE E PHMB)
LASERTERAPIA DE BAIXA INTENSIDADE
COBERTURA ADEQUADA E CUIDADOS
PERILESAO (LIPODERMATOFIBROSE,
ECZEMA) OZONITERAPIA CONTENGAO
(INELASTICA, ELASTICA,
MULTICAMADAS, ITB) TERAPIA
COMPRESSIVA PREVENTIVA APOS ALTA

15

R$ 250,00

R$ 0,00

R$ 3.750,00

R$ 3.750,00

9001015070

CURATIVO DE PEQUENO PORTE
VINCULADO A OZONIOTERAPIA
NUTRICAO/ ALIMENTACAO E
HIDRATACAO

ATIVIDADE FISICA — EXERCICIOS
LINFOMIOCINETICOS (ANQUILOSES)
LIMPEZA DE FERIDA (DESBRIDAMENTO,
HIGIENE E PHMB)

LASERTERAPIA DE BAIXA INTENSIDADE
COBERTURA ADEQUADA E CUIDADOS
PERILESAO (LIPODERMATOFIBROSE,
ECZEMA)

CONTENGAO (INELASTICA, ELASTICA,
MULTICAMADAS, ITB)

TERAPIA COMPRESSIVA PREVENTIVA
APOS

ALTA

32

R$ 160,00

R$ 0,00

R$ 5.120,00

R$ 5.120,00

90.01.01.503-
0

DENERVACAO FACETARIA 1°
SEGMENTO

44

R$ 1.000,00

R$ 0,00

R$ 44.000,00

R$ 44.000,00

90.01.01.520-
0

DENERVACAO FACETARIA 2°
SEGMENTO

44

R$ 300,00

R$ 0,00

R$ 13.200,00

R$ 13.200,00

90.01.01.521-
0

DENERVACAO FACETARIA 3°
SEGMENTO E DEMAIS

44

R$ 200,00

R$ 0,00

R$ 8.800,00

R$ 8.800,00

0204060028

DENSITOMETRIA OSSEA DUO-
ENERGETICA DE COLUNA (VERTEBRAS
LOMBARES E/OU FEMUR)

38

R$ 109,22

R$ 2.093,80

R$ 2.056,56

R$ 4.150,36

9001012160

DOPPLER COLORIDO ARTERIAL DE
MEMBRO INFERIOR/UNILATERAL

22

R$ 150,00

R$ 0,00

R$ 3.300,00

R$ 3.300,00

9001012200

DOPPLER COLORIDO ARTERIAL DE
MEMBRO SUPERIOR/ UNILTERAL

R$ 150,00

R$ 0,00

R$ 300,00

R$ 300,00

9001012170

DOPPLER COLORIDO VENOSO DE
MEMBRO INFERIOR/ UNILATERAL

70

R$ 150,00

R$ 0,00

R$ 10.500,00

R$ 10.500,00

9001012210

DOPPLER COLORIDO VENOSO DE
MEMBRO SUPERIOR/ UNILATERAL

R$ 150,00

R$ 0,00

R$ 300,00

R$ 300,00

9001012140

DOPPLER DE VASOS CERVICAIS
ARTERIAIS BILATERAL (CAROTIDAS)

21

R$ 180,00

R$ 0,00

R$ 3.780,00

R$ 3.780,00
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5001 ECOCARDIOGRAFIA FETAL 10 R$ 225,00 R$ 0,00 R$ 2.250,00 R$ 2.250,00

0205010032 |ECOCARDIOGRAFIA TRANSTORACICA 167 | R$ 237,47 R$ 11.332,62 R$ 28.324,87 R$ 39.657,49

9001011700 |ECODOPPLER DE TIREOIDE 1 R$ 180,00 R$ 0,00 R$ 180,00 R$ 180,00

0211020036 |ELETROCARDIOGRAMA (ECG) — pré 1 R$ 17,80 R$ 5,15 R$ 12,65 R$ 17,80
operatério

0401010040 |ELETROCOAGULACAO DE LESAO 36 R$ 140,00 R$ 426,24 R$ 4.613,76 R$ 5.040,00
CUTANEA - 05 LESOES

0211050024 |ELETROENCEFALOGRAFIA EM VIGILIA 8 R$ 102,43 R$ 90,72 R$ 728,72 R$ 819,44
C/ OU S/ FOTO-ESTIMULO

0211050032 |ELETROENCEFALOGRAMA EM SONO 28 R$ 123,96 R$ 700,00 R$ 2.770,88 R$ 3.470,88
INDUZIDO C/ OU S/ MEDICAMENTO
(EEG)

9001011220 |ELETRONEUROMIOGRAFIA DE 3 R$ 464,80 R$ 0,00 R$ 1.394,40 R$ 1.394,40
MEMBROS
INFERIORES - MI

9001011240 |ELETRONEUROMIOGRAFIA DE 2 R$ 618,24 R$ 0,00 R$ 1.236,48 R$ 1.236,48
MEMBROS
INFERIORES E SUPERIORES — MI/MS

9001011230 |ELETRONEUROMIOGRAFIA DE 7 R$ 464,80 R$ 0,00 R$ 3.253,60 R$ 3.253,60
MEMBROS
SUPERIORES - MS

0209010037 |ENDOSCOPIA DIGESTIVA ALTA (EDA) 67 R$ 360,00 R$ 3.226,72 R$ 20.893,28 R$ 24.120,00
COM TESTE DE UREASE -
ESOFAGOGASTRODUODENOSCOPIA

0211080055 |ESPIROMETRIA OU PROVA DE FUNCAO | 11 R$ 130,00 R$ 69,96 R$ 1.360,04 R$ 1.430,00
PULMONAR COMPLETA COM
BRONCODILATADOR

0211070157 |ESTUDO DE EMISSOES OTOACUSTICAS | 2 R$ 192,34 R$ 93,76 R$ 290,92 R$ 384,68
EVOCADAS TRANSITORIAS E
PRODUTOS DE DISTORCAO (EOA)

9001014900 |EXAME DE 3 R$ 130,00 R$ 0,00 R$ 390,00 R$ 390,00
VECTOELETRONISTAGMOGRAFIA

0401010066 |EXCISAO E/OU SUTURA SIMPLES DE 41 R$ 435,00 R$ 0,00 R$ 17.835,00 R$ 17.835,00
PEQUENAS LESOES FERIMENTOS DE
PELE/ANEXOS E MUCOSA

0401010074 |EXERESE DE TUMOR DE PELE E 6 R$ 180,00 R$ 74,76 R$ 1.005,24 R$ 1.080,00
ANEXOS / CISTO SEBACEO E LIPOMA

0408060123 |EXPLORAGCAO ARTICULAR C/ OU S/ 4 | R$1.418,30 R$ 0,00 R$ 5.673,20 R$ 5.673,20
SINOVECTOMIA DE MEDIAS / GRANDES
ARTICULACOES

0401020100 |EXTIRPACAO E SUPRESSAO DE LESAO 8 R$ 948,66 R$ 0,00 R$ 7.589,28 R$ 7.589,28
DE
PELE E DE TECIDO CELULAR
SUBCUTANEO

0405030045 [FOTOCOAGULACAO A LASER 6 R$ 350,10 R$ 645,66 R$ 1.454,94 R$ 2.100,60

0211020044 |HOLTER (MONITORAMENTO PELO 46 R$ 161,47 R$ 1.380,00 R$ 6.047,62 R$ 7.427,62

SISTEMA HOLTER 24 HORAS -3

CANAIS)
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0211070203 |IMITANCIOMETRIA 41 R$ 27,30 R$ 943,00 R$ 176,30 R$ 1.119,30
12960 INFUSAO INTRAVENOSA DE 7 R$ 220,00 R$ 0,00 R$ 1.540,00 R$ 1.540,00

MEDICAMENTO IMUNOBIOLOGICO
TOCILIZUMABE

0409010170 [INSTALAGCAO ENDOSCOPICA DE 3 | R$2.874,72 R$ 388,80 R$ 8.235,36 R$ 8.624,16
CATETER
DUPLO J

0211070211 |LOGOAUDIOMETRIA (LDV-IRF-LRF) 35 R$ 32,05 R$ 918,75 R$ 203,00 R$ 1.121,75

0204030188 | MAMOGRAFIA BILATERAL PARA 201 R$ 60,00 R$ 9.045,00 R$ 3.015,00 R$ 12.060,00
RASTREAMENTO

0211060127 |MAPEAMENTO DE RETINA 443 R$ 49,69 R$ 10.738,32 R$ 11.274,35 R$ 22.012,67
(MONOCULAR)

0404030041 |MICROCIRURGIA OTOLOGICA EM 3 | R$1.462,83 R$ 0,00 R$ 4.388,49 R$ 4.388,49
PACIENTE
COM ANOMALIA CRANIO E
BUCOMAXILOFACIAL

0211060143 |MICROSCOPIA ESPECULAR DE CORNEA | 57 R$ 49,69 R$ 1.381,68 R$ 1.450,65 R$ 2.832,33
(MONOCULAR)

0701030151 |MOLDE AURICULAR (REPOSICAO) 8 R$ 8,75 R$ 70,00 R$ 0,00 R$ 70,00

0211020052 | MONITORIZACAO AMBULATORIAL DE 34 R$ 161,47 R$ 342,38 R$ 5.147,60 R$ 5.489,98
PRESSAO ARTERIAL
(MAPA)

9001014920 |NASOFIBROSCOPIA - 1 R$ 118,73 R$ 0,00 R$ 118,73 R$ 118,73
VIDEOENDOSCOPIA
NASAL

0403020077 |NEUROLISE NAO FUNCIONAL DE 1 | R$1.528,72 R$ 0,00 R$ 1.528,72 R$ 1.528,72
NERVOS
PERIFERICOS

0408060182 | OSTEOTOMIA DE OSSOS DA MAO E/OU 2 | R$1.309,00 R$ 0,00 R$ 2.618,00 R$ 2.618,00
DO PE

0205020020 |PAQUIMETRIA ULTRASSONICA 100 R$ 25,64 R$ 1.481,00 R$ 1.083,00 R$ 2.564,00
(MONOCULAR)

9001012130 |PENTACAM (PTK) 13 R$ 330,00 R$ 0,00 R$ 4.290,00 R$ 4.290,00

0211070246 |PESQUISA DE GANHO DE INSERCAO 5 R$ 12,00 R$ 60,00 R$ 0,00 R$ 60,00

9001014980 |POLISSONOGRAFIA 5 R$ 480,05 R$ 0,00 R$ 2.400,25 R$ 2.400,25
CARDIORRESPIRATORIA DOMICILIAR
(COM PELO MENOS QUATRO CANAIS)

9001014990 | POLISSONOGRAFIA DE TITULACAO DE 1 R$ 480,05 R$ 0,00 R$ 480,05 R$ 480,05
BIPAP/CPAP COM HOLTER DE
OXIMETRIA DOMICILAR OU EM
LABORATORIO

0211070262 |POTENCIAL EVOCADO AUDITIVO DE 9 R$ 192,34 R$ 421,92 R$ 1.309,14 R$ 1.731,06
CURTA MEDIA E LONGA LATENCIA
(BERA)

0204050138 | RADIOGRAFIA DE ABDOMEN SIMPLES 1 R$ 30,00 R$ 7,17 R$ 22,83 R$ 30,00
(AP)

0204040019 |RADIOGRAFIA DE ANTEBRACO 2 R$ 30,00 R$ 12,84 R$ 47,16 R$ 60,00
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0204040027 | RADIOGRAFIA DE ARTICULACAO 1 R$ 30,00 R$ 7,40 R$ 22,60 R$ 30,00
ACROMIO-CLAVICULAR

0204060060 |RADIOGRAFIA DE ARTICULACAO COXO- | 15 | R$30,00 R$ 116,55 R$ 333,45 R$ 450,00
FEMORAL

0204040035 | RADIOGRAFIA DE ARTICULACAO 3 R$ 30,00 R$ 22,20 R$ 67,80 R$ 90,00
ESCAPULO-UMERAL

0204060079 | RADIOGRAFIA DE ARTICULACAO 6 R$ 30,00 RS 46,62 R$ 133,38 R$ 180,00
SACRO-ILIACA

0204060087 |RADIOGRAFIA DE ARTICULACAO TIBIO- | 9 R$ 30,00 R$ 58,50 R$ 211,50 R$ 270,00
TARSICA

0204060095 | RADIOGRAFIA DE BACIA 26 | R$30,00 R$ 202,02 R$ 577,98 R$ 780,00

0204060109 | RADIOGRAFIA DE CALCANEO 8 R$ 30,00 R$ 52,00 R$ 188,00 R$ 240,00

0204010063 |RADIOGRAFIA DE CAVUM (LATERAL + 37 | R$30,00 R$ 254,56 R$ 855,44 R$ 1.110,00
HIRTZ)

0204040060 |RADIOGRAFIA DE CLAVICULA 1 R$ 30,00 R$ 7,40 R$ 22,60 R$ 30,00

0204020034 |RADIOGRAFIA DE COLUNA CERVICAL 21 | R$30,00 R$ 174,93 R$ 455,07 R$ 630,00
(AP + LATERAL + TO + OBLIQUAS)

0204020042 |RADIOGRAFIA DE COLUNA CERVICAL 16 | R$30,00 R$ 131,04 R$ 348,96 R$ 480,00
(AP + LATERAL + TO / FLEXAO)

0204020069 |RADIOGRAFIA DE COLUNA LOMBO- 113 | R$ 30,00 R$ 1.238,48 R$ 2.151,52 R$ 3.390,00
SACRA

0204020077 |RADIOGRAFIA DE COLUNA LOMBO- 11 | R$35,00 R$ 163,90 R$ 221,10 R$ 385,00
SACRA (C/ OBLIQUAS)

0204020093 | RADIOGRAFIA DE COLUNA TORACICA 10 | R$30,00 R$ 91,60 R$ 208,40 R$ 300,00
(AP + LATERAL)

0204020115 | RADIOGRAFIA DE COLUNA TORACO- 4 R$ 35,00 R$ 62,32 R$ 77,68 R$ 140,00
LOMBAR DINAMICA

0204030072 |RADIOGRAFIA DE COSTELAS (POR 7 R$ 30,00 R$ 58,59 R$ 151,41 R$ 210,00
HEMITORAX)

0204040078 |RADIOGRAFIA DE COTOVELO 6 R$ 30,00 R$ 35,40 R$ 144,60 R$ 180,00

0204060117 | RADIOGRAFIA DE COXA 1 R$ 30,00 R$ 8,94 R$ 21,06 R$ 30,00

0204010080 |RADIOGRAFIA DE CRANIO (PA + 1 R$ 30,00 R$ 7,52 R$ 22,48 R$ 30,00
LATERAL)

0204040086 |RADIOGRAFIA DE DEDOS DA MAO 4 R$ 30,00 R$ 22,48 R$ 97,52 R$ 120,00

0204040116 |RADIOGRAFIA DE ESCAPULA/OMBRO 11 | R$30,00 R$ 87,78 R$ 242,22 R$ 330,00
(TRES POSICOES)

0204060125 | RADIOGRAFIA DE JOELHO (AP + 58 | R$ 30,00 R$ 393,24 R$ 1.346,76 R$ 1.740,00
LATERAL)

0204060133 |RADIOGRAFIA DE JOELHO OU PATELA | 12 | R$30,00 R$ 85,92 R$ 274,08 R$ 360,00
(AP + LATERAL + AXIAL)

0204040094 |RADIOGRAFIA DE MAO 21 | R$30,00 R$ 132,30 R$ 497,70 R$ 630,00

0204040108 | RADIOGRAFIA DE MAO E PUNHO (P/ 3 R$ 30,00 R$ 18,00 R$ 72,00 R$ 90,00
DETERMINACAO DE IDADE OSSEA)

0204010101 |RADIOGRAFIA DE MASTOIDE / 4 R$ 30,00 R$ 36,12 R$ 83,88 R$ 120,00
ROCHEDOS (BILATERAL)
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0204010128 | RADIOGRAFIA DE OSSOS DA FACE (MN 3 R$ 30,00 R$ 25,14 R$ 64,86 R$ 90,00
+ LATERAL + HIRTZ)

0204060150 | RADIOGRAFIA DE PE / DEDOS DO PE 51 R$ 30,00 R$ 345,78 R$ 1.184,22 R$ 1.530,00

0204060168 | RADIOGRAFIA DE PERNA 3 R$ 30,00 R$ 26,82 R$ 63,18 R$ 90,00

0204040124 |RADIOGRAFIA DE PUNHO (AP + 9 R$ 30,00 R$ 62,19 R$ 207,81 R$ 270,00
LATERAL + OBLIQUA)

0204010144 |RADIOGRAFIA DE SEIOS DA FACE (FN + 8 R$ 30,00 R$ 58,56 R$ 181,44 R$ 240,00
MN + LATERAL + HIRTZ)

0204030153 |RADIOGRAFIA DE TORAX (PA E PERFIL) | 125 R$ 30,00 R$ 1.187,50 R$ 2.562,50 R$ 3.750,00

0204030170 |RADIOGRAFIA DE TORAX (PA) 17 R$ 30,00 R$ 116,96 R$ 393,04 R$ 510,00

0204030137 |RADIOGRAFIA DE TORAX (PA + 1 R$ 30,00 R$ 14,32 R$ 15,68 R$ 30,00
INSPIRACAO + EXPIRACAO + LATERAL)

0408050144 |RECONSTRUCAO LIGAMENTAR DO 1 | R$1.728,56 R$ 0,00 R$ 1.728,56 R$ 1.728,56
TORNOZELO

0408060212 |RESSECCAQO DE CISTO SINOVIAL 1 | R$1.006,39 R$ 28,42 R$ 977,97 R$ 1.006,39

0207030022 |RESSONANCIA MAGNETICA DE 15 R$ 295,62 R$ 4.031,25 R$ 403,05 R$ 4.434,30
BACIA/PELVE/ABDOMEN INFERIOR

0207030014 |RESSONANCIA MAGNETICA DE 4 R$ 295,62 R$ 1.075,00 R$ 107,48 R$ 1.182,48
ABDOMEN SUPERIOR

0207010030 |RESSONANCIA MAGNETICA DE COLUNA | 39 R$ 295,62 R$ 10.481,25 R$ 1.047,93 R$ 11.529,18
CERVICAL/PESCOCO

0207010048 |RESSONANCIA MAGNETICA DE COLUNA | 88 R$ 295,62 R$ 23.650,00 R$ 2.364,56 R$ 26.014,56
LOMBO
SACRA

0207010056 |RESSONANCIA MAGNETICA DE COLUNA | 7 R$ 295,62 R$ 1.881,25 R$ 188,09 R$ 2.069,34
TORACICA

0207010064 | RESSONANCIA MAGNETICA DE CRANIO | 22 R$ 295,62 R$ 5.912,50 R$ 591,14 R$ 6.503,64
(boca/face/orbitas/ouvidos)

0207030030 | RESSONANCIA MAGNETICA DE 87 R$ 295,62 R$ 23.381,25 R$ 2.337,69 R$ 25.718,94
MEMBROS INFERIORES
(UNILATERAL)

0207020027 |RESSONANCIA MAGNETICA DE 29 R$ 295,62 R$ 7.793,75 R$ 779,23 R$ 8.572,98
MEMBROS SUPERIORES
(UNILATERAL)

0207010072 |RESSONANCIA MAGNETICA DE SELA 2 R$ 295,62 R$ 537,50 R$ 53,74 R$ 591,24
TURCICA

0207020035 |RESSONANCIA MAGNETICA DE TORAX 1 R$ 295,62 R$ 268,75 R$ 26,87 R$ 295,62

0211060178 |RETINOGRAFIA COLORIDA (BINOCULAR)| 93 R$ 50,00 R$ 2.295,24 R$ 2.354,76 R$ 4.650,00

0211060186 |RETINOGRAFIA FLUORESCENTE 11 R$ 208,37 R$ 704,00 R$ 1.588,07 R$ 2.292,07
(BINOCULAR)

0407020390 |RETIRADA DE CORPO ESTRANHO/ 16 R$ 320,00 R$ 218,08 R$ 4.901,92 R$ 5.120,00
POLIPOS DO RETO / COLO SIGMOIDE
POLIPECTOMIA (ATE 3 POLIPOS)

0000014602 |RETIRADA DE DUPLO J 5 | R$1.550,00 R$ 0,00 R$ 7.750,00 R$ 7.750,00

0408060352 | RETIRADA DE FIO OU PINO INTRA- 1 | R$1.061,62 R$ 28,42 R$ 1.033,20 R$ 1.061,62

OSSEO
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0408060379 |RETIRADA DE PLACA E/OU PARAFUSOS | 2 | R$1.576,12 R$ 0,00 R$ 3.152,24 R$ 3.152,24
0407010254 |RETIRADA DE POLIPO DO TUBO 3 R$ 249,97 R$ 89,52 R$ 660,39 R$ 749,91

DIGESTIVO POR ENDOSCOPIA
0000014597 |RTU PROSTATA 4 |R$11.668,00 R$ 0,00 R$ 46.672,00 R$ 46.672,00
0404010482 |SEPTOPLASTIA PARA CORRECAO DE 4 | R$1.237,30 R$ 0,00 R$ 4.949,20 R$ 4.949,20
DESVIO
0408060433 | TENODESE 1 | R$1.22454 R$ 0,00 R$ 1.224,54 R$ 1.224,54
0408060441 | TENOLISE 3 | R$1.147,00 R$ 0,00 R$ 3.441,00 R$ 3.441,00
0408060468 | TENOMIOTOMIA/DESINSERCAO 2 | R$1.253,64 R$ 0,00 R$ 2.507,28 R$ 2.507,28
0408060484 | TENORRAFIA UNICA EM TUNEL OSTEO- 1 | R$1.685,20 R$ 0,00 R$ 1.685,20 R$ 1.685,20
FIBROSO
0408050373 | TENOSINOVECTOMIA EM MEMBRO 2 | R$1.219,05 R$ 0,00 R$ 2.438,10 R$ 2.438,10
INFERIOR
0211080080 | TESTE DE CAMINHADA DE 6 MINUTOS 1 R$ 53,45 R$ 2,78 R$ 50,67 R$ 53,45
0211020060 | TESTE ERGOMETRICO OU ESFORCO 75 R$ 150,00 R$ 2.250,00 R$ 9.000,00 R$ 11.250,00
0211070343 | TESTES DE PROCESSAMENTO 1 R$ 192,34 R$ 9,36 R$ 182,98 R$ 192,34
AUDITIVO
0206030037 | TOMOGRAFIA DE 6 R$ 140,00 R$ 831,78 R$ 8,22 R$ 840,00
PELVE/BACIA/ABDOMEN INFERIOR
0206030010 | TOMOGRAFIA DE ABDOMEN SUPERIOR 6 R$ 140,00 R$ 831,78 R$ 8,22 R$ 840,00
9001010090 | TOMOGRAFIA DE ABDOMEN TOTAL 5 R$ 280,00 R$ 0,00 R$ 1.400,00 R$ 1.400,00
0206020015 | TOMOGRAFIA DE ARTICULAGAO DE 3 R$ 140,00 R$ 260,25 R$ 159,75 R$ 420,00
MEMBRO SUPERIOR (ESTERNO
CLAVICULAR/OMBRO/COTOVELO E
PUNHO)
0206030029 | TOMOGRAFIA DE ARTICULACAO DE 3 R$ 140,00 R$ 260,25 R$ 159,75 R$ 420,00
MEMBROS INFERIORES
0211060283 | TOMOGRAFIA DE COERENCIA OPTICA- | 106 | R$ 158,82 R$ 5.088,00 R$ 11.746,92 R$ 16.834,92
OCT (BINOCULAR)
0206010010 | TOMOGRAFIA DE COLUNA CERVICAL 1 R$ 140,00 R$ 86,76 R$ 53,24 R$ 140,00
0206010028 | TOMOGRAFIA DE COLUNA LOMBO 2 R$ 140,00 R$ 202,20 R$ 77,80 R$ 280,00
SACRA
0206010079 | TOMOGRAFIA DE CRANIO (INCLUI 5 R$ 140,00 R$ 487,20 R$ 212,80 R$ 700,00
REGIAO MASTEOIDEA)
0206010044 | TOMOGRAFIA DE FACE/SEIOS DA 3 R$ 140,00 R$ 260,25 R$ 159,75 R$ 420,00
FACE/ARTICULACOES TEMPORO
MANDIBULARES
0206010052 | TOMOGRAFIA DE PESCOCO 2 R$ 140,00 R$ 173,50 R$ 106,50 R$ 280,00
0206020031 | TOMOGRAFIA DE TORAX 15 R$ 190,00 R$ 2.046,15 R$ 803,85 R$ 2.850,00
0211060267 | TOPOGRAFIA COMPUTADORIZADA DE 55 R$ 60,00 R$ 1.333,20 R$ 1.966,80 R$ 3.300,00
CORNEA — CERATOSCOPIA
(BINOCULAR)
0408060549 | TRANSPOSICAO / TRANSFERENCIA 1 | R$1.285,26 R$ 0,00 R$ 1.285,26 R$ 1.285,26
MIOTENDINOSA UNICA
0000014596 | TRAT. DA CALCULOSE RENAL 6 |R$12.648,00 R$ 0,00 R$ 75.888,00 R$ 75.888,00
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URETERORRENITOTRIPSIA

0408050659 | TRATAMENTO CIRURGICO DE HALUX 1 | R$1.423,24 R$ 0,00 R$ 1.423,24 R$ 1.423,24
VALGUS C/ OSTEOTOMIA DO PRIMEIRO
0SSO METATARSIANO

0408050896 | TRATAMENTO CIRURGICO DE ROTURA 2 | R$2.379,00 R$ 0,00 R$ 4.758,00 R$ 4.758,00
DO
MENISCO COM MENISCECTOMIA
PARCIAL/TOTAL

0408050918 | TRATAMENTO CIRURGICO DO HALUX 2 | R$1.346,40 R$ 0,00 R$ 2.692,80 R$ 2.692,80
VALGUS S/ OSTEOTOMIA DO PRIMEIRO
0SSO METATARSIANO

9001011310 | TRATAMENTO DE HIPERTIREOIDISMO 3 R$ 631,95 R$ 0,00 R$ 1.895,85 R$ 1.895,85
(PLUMER -ATE 30MCI)

0404010415 | TURBINECTOMIA 8 | R$1.262,60 R$ 295,60 R$ 9.805,20 R$ 10.100,80

9001011760 |ULTRASSOGRAFIA OBSTETRICA COM 45 R$ 112,14 R$ 0,00 R$ 5.046,30 R$ 5.046,30
TRANSLUCENCIA NUCAL

0205020046 |ULTRASSONOGRAFIA DE ABDOMEN 100 R$ 89,50 R$ 3.795,00 R$ 5.155,00 R$ 8.950,00
TOTAL

0205020038 |ULTRASSONOGRAFIA DE ABDOMEN 31 R$ 57,46 R$ 750,20 R$ 1.031,06 R$ 1.781,26
SUPERIOR

0205020054 |ULTRASSONOGRAFIA DE APARELHO 49 R$ 57,46 R$ 1.185,80 R$ 1.629,74 R$ 2.815,54
URINARIO

0205020062 |ULTRASSONOGRAFIA DE ARTICULACAO | 118 R$ 57,46 R$ 2.855,60 R$ 3.924,68 R$ 6.780,28

0205020070 |ULTRASSONOGRAFIA DE BOLSA 10 R$ 57,46 R$ 242,00 R$ 332,60 R$ 574,60
ESCROTAL

0205020089 |ULTRASSONOGRAFIA DE GLOBO 1 R$ 41,54 R$ 24,20 R$ 17,34 R$ 41,54
OCULAR/ ORBITA (MONOCULAR)

9001012220 |ULTRASSONOGRAFIA DE PAREDE 15 R$ 90,00 R$ 0,00 R$ 1.350,00 R$ 1.350,00
ABDOMINAL

9001011180 |ULTRASSONOGRAFIA DE PARTES 23 R$ 95,31 R$ 0,00 R$ 2.192,13 R$ 2.192,13
MOLES

0205020119 |ULTRASSONOGRAFIA DE PROSTATA 2 R$ 56,07 R$ 48,40 R$ 63,74 R$ 112,14
(VIA TRANSRETAL)

0205020100 |ULTRASSONOGRAFIA DE PROSTATA 23 R$ 57,46 R$ 556,60 R$ 764,98 R$ 1.321,58
POR VIA ABDOMINAL

9001012230 |ULTRASSONOGRAFIA DE REGIAO 16 R$ 90,00 R$ 0,00 R$ 1.440,00 R$ 1.440,00
INGUINAL

0205020127 |ULTRASSONOGRAFIA DE TIREOIDE 27 R$ 49,05 R$ 653,40 R$ 670,95 R$ 1.324,35

0205020097 |ULTRASSONOGRAFIA MAMARIA 66 R$ 49,05 R$ 1.597,20 R$ 1.640,10 R$ 3.237,30
BILATERAL

0205020143 |ULTRASSONOGRAFIA OBSTETRICA 25 R$ 57,46 R$ 605,00 R$ 831,50 R$ 1.436,50

0205020151 |ULTRASSONOGRAFIA OBSTETRICA C/ 48 R$ 112,14 R$ 1.900,80 R$ 3.481,92 R$ 5.382,72
DOPPLER COLORIDO E PULSADO

9001011170 |ULTRASSONOGRAFIA OBSTETRICA 62 R$ 112,14 R$ 0,00 R$ 6.952,68 R$ 6.952,68
MORFOLOGICA

0205020160 |ULTRASSONOGRAFIA PELVICA 3 R$ 49,05 R$ 72,60 R$ 74,55 R$ 147,15
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(GINECOLOGICA)
0205020186 |ULTRASSONOGRAFIA TRANSVAGINAL | 111 | R$57,46 R$ 2.686,20 R$ 3.691,86 R$ 6.378,06
0000014600 |URETEROLITOTRIPSIA RIGIDA 2 |R$10.598,00 R$ 0,00 R$ 21.196,00 R$ 21.196,00
9001011520 |UROTOMOGRAFIA 3 R$ 348,00 R$ 0,00 R$ 1.044,00 R$ 1.044,00
0209040041 |VIDEOLARINGOSCOPIA 1 R$ 118,73 R$ 45,50 R$ 73,23 R$ 118,73
Totais| 790 R$ 217.959,56|R$ 1.026.879,97 |R$ 1.244.839,53
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