Superintendéncia da Imprensa
Oficial do Estado de Mato Grosso

DECRETO We 241, DE 13 DE ABRIL DE 2023,
Cria 0 Prograrma Mais MT Cirurgias 2023 - Programa Estadual de Cirurgias Eletivas no ambito do estado de Mato Grosso.

0 GOVERMADOR DO ESTADD DE MATDO GROSS0, no use das atribuicbes gue lhe confere o art 66, incisas Nl e W da Constituighs
Estadual e art. 84, inciso V1, alinea “a” da Constituicao Federal &;

COMSIDERANDO & situaghe emergencial de saide vivenciada pelo estada de Mata Grosse, em decorréncia da pandermia de nivel
mundial ecasionada pela disseminecho do virus SARS-Cov2, causador da Covid-19, desde marge de 2020, em que as unidedes
hospitalares tiveram gue remanejar as estruturas fisicas para cumprir as especificagdes de atendiments e iselamento exigidas pelas
medidas de biosseguranca;

CONSIDERANDO que & suspensBo ternpordria das cirurgias eletivas acasionau o aurments da demanda reprimida de pacientes gque
aguardam procedimento ambulatorial e crirgics de média e alta complexidade;

CONSIDERANDO gue o retarde no inice ou na conlinuidade do tratamenio desses pacientes com doencas ndg emergenciais pode
resultar ne auments da agudizachs, sequelas e morbirmortalidade, ocasionando sobrecarge no isterna de sadde;

CONSIDERANDO o Mano de Retomada de Cirurgias Eletivas durante a pandemia de Covid-19 de  julho de 2021, elaborado pela
Secretaria de Estado de Sadde de Mato Grosso, gue orenta as instituig@es hospitalares do estade, no ambito da pandemia, para o
retomo conscienta & seguro do ambulabdrio clinica @ cirdngice para afertar wma assisténcia integral 8e< usuarios do SUS;

CONSIDERANDO a Lei Estadual n® 11.345, de 28 de abril de 2021, regulamentada pelo Decreto n? 123, da 14 de feverairo de 2023, que
dispoe sobre a alualizacBo cadastral & a internsengda na fila de espera na regulagas do 5U5;

COMNSIDERANDO o Decreto n? 1.567, de 9 de dezembro de 2022, gque dispBe sobre a promogacio da vigéncia e execugio do Programa
Mais MT Cirurdias - Programa Estadual de Clrurgias Eletivas no armbito do Estado de Mato Grosso, até 28 de fevereiro de 2023;

COMSIDERANDO, gue muitos usuarios ainda permanecem aguardands por procedirmentas hospitalares & ambulatariais eletivas de
média e alta cormplexidade;

COMSIDERANDO a necessidade de agfes astratégicas que visam garantir o acesso 4 salde confarme preconizade pela ConstituigBe
Federal & pela Lei n® B.080, de 19 de setembro de 1990;

COMSIDERARDD o Decrato n® 130, da 24 de fevereino de 2023, gue institul o Sistema de informadde IndicaSUs para uso obrigatdrio &
todas as unidades hospitalares plblices e privadas deo estado de Mabe Grosso, para notificecbes hospitalares e controle de
leitastintermagdes;

DECRETA:
Art. 19 Fica criado o Pragrarma Mais MT Cirurgias 2023 - Programa Estadual de Cirurgias Eletivas no ambito do estads de Mato Grosso.

§1® O Programa terd o prazo para execucio de 12 {doze} meses, a centar da assinatura do Contrate para as unidades privadas e
filantrépicas sob gestho estadual, e do recebiments da Ordem de Servige para as entidades piblicas de sadde e associagdes
denominadas consdroios.

§2% O prazo citado acima podera Ser prormogado por intérasge pﬁbllm e de aorda corm & disponibilidade de saldo Ell'l;al‘f'll!l'i'[ﬁl'll!l e
financeira.

§3% 4 lista dos procedimentos ambulatoriais e hospitalares eletives de média e alta complexidade & seus respectivos valores, objeto
deste Programa, estao dispostos nos Anexos | e || deste Decreto, e foram estabelecidos confarme Segue:

| - 0s valores dos procedimentos de média complexidade sio de até 4 (gquatra) vezes o valor de referéncia da Tabela SIGTAP/SUS. Na
lista de procedimentes faram incluides alguns procedimentas, que ndo estio previstos na tabela SIGTAP/SUS, e seus walores foram
estabelecidas por meio de pesquisa de mercada.

Il - 05 valores dos procedimentss de alta complexidade sia de até 3 (trés) vezes o valor médio dos procedimentas executados, no
estade de Mato Grosso, no periodo de 2020 a 2022 acrescides o wvalor das Orteses, Priteses e Medicamentos Especiais - OPME,
previstas para & execugdo dos procedimentos.

il - 05 valores das Orteses, Proteses @ Medicamentos Especiais - OPME corresponde ao valor de referéncia mais 1,5 (uma e meia) vezes
o walor de referéncia da Tabela SIGTARSUS,

Art. 29 Para as internagbes decorrentes dos procedimentes de alta complexidade, serd efetwado o pagamento do valor de:
|- B 1.250,00 [um mil duzentss & cinguenta reais) a didria, para leites de Unidade de Terapia Intansiva/UTI, &
Il - A% 500,00 [guinhentes reais] a didria, para leitos clinicos de enfermaria.

§1® Os valares citados no caput deste artigo, limitam-e em até 03 (irds) dias para os leitos de UTI e até 02 (dois) dias para os leitas
clinicos de enfermaria.

§2% O caput deste artigo ndo e aplica as unidades hospitalares que receberm o cofinanciaments estadual pars as leitos de UTI, Sejam
elas habilitadas ou naao.

Art. 3% Para fins de gualificacio do estabelecimento de sadde executor pliblico, privade ou filantrépica, ficam estabelecides os seguintes
critérios, respeitado as especificidades de cada ente:

| - Estar credenciado ao Sisterna Unico de Sadde/SUS para atendimenta, com o Cadastro Macional de Estabelacimentos de Sadde/CNES,
devidamente atualizade para o procedimento que pretenda olertar,

Il - Implementar a Sistema IndicaSUs para monitoramento de leitos & internagdes, o qual servira de base para o acompanhamento da
execucio deste Programa.

Il - Atender os procedimentos de alta complexidade erm confarmidade com o respectivo perfil de assisténcia e dermanda da fila de
espera sab gestio estadual.

IV - Atender a demanda, conforme capacidade instalada, sem prejuize das pactuagdes, contratos efou sdesio (4 existentes com autros
entes publico au privadao.

Fa I'EQI’ETCI Unica Os demais casos extepianais serao analizados individualmente.

AFL. 48 05 gestares de saiide de entidadeas plblicas & instibuigdes dendminadas consdraios interessados em participar deste Pragrama,



deverdo realizar adesdo, junte & Secretaria de Estado de Sadde - SES/MT.

§1#® Para adesBo ao Pragrama, o gestor municipal deverd encaminhar & SES/MT, via e-mail programamaismicirurgias@ses mt.gov.br, as
seguintes documentos:

| - 0 Terma de Adeslo, a ser dispanibilizado pela SESMT, assinado pelo gestor de saide;

I - & planilha estimativa de procedimentas, a qual deverd conter:

a) oddiga dos procedimentas;

by quantitative da dermanda reprimida de seu municipio ou regise;

cl valar do procedimenta conforme tabels do Pragrama Mals MT Cirurgias 2023; &

dy possiveis prestadores de servigos.

1l - Propasicdo Operacional - PO, aprovands & planilha na Comissie Intergestores Regional-CIR.

§2® Apis andlise e validagdo da proposta, a SES-MT disponibilizara Termo de Compramisse para assinatura do gestor municipal e, em
seguida efnitird Ordem de Sendgo para infcio da prestacao de senigo.

Art. 5% 0 Termo de Adesio nao e aplica & instituig@es privedas ou filantrépicas e parceiros.

§1% As instituigdes previstas no caput deste artigo, interessadas em aderir ao presente deverBo encaminhar oficio & SES/MT, para
andlise & validagho, via e-mail programamaismtcirurgias@ses migov.br, o gual deverd conter:

| - & aferta de procedimentos eletivas;
Il - 95 respetivos codigos;
Il - & guarnititative e os valores dispestos nas tebelas dos Anexos | e |l deste Decreto.

§2% Apds a andlise da proposta pela equipe técnica do Programa, case a instituicho privada atenda aos critérios do Programa, esta
estard apta a seguir as demais etapas de contratualizacho pela SES/MT, conforme natureza juridica da instituigia.

Art. 62 A adesio das Secretarias Municipais de Sadde, instituighbes denominadas consdreios serd homelogada na Comissfe Intergestares
Bipartite - CIBMT.

AFL. 79 Ma himﬁé da fue o I‘III"CIFKII"IEI"I'[E weiha & ldentificar a necassidade da prnceﬂlmentns n&o listadas nos Anexos | & |, & sends
esses de concreta relevancia @ interesse da SES/MT, o prnpnnente pﬂder& Tarmalizar nova pmpnsta E] SES/MT, com as devidas
justificativas.

Paragrato Onico & equipe técnica do Prograrma fard a andlise da nova proposta apresentada e decidird acerca de sua aprovagio ou nia.

Art. BF O pagaments do financiamento estadual des procedimentos hospitalares de média e alta cormplexidade se dard em até 15
[guinze) dias Oteis do més subsequente & prestagho de serviges, mediante relatirio de conformidade das internacbes & procedimentas
realizados, conforme extraido do sisterna de monitoraments de internacbo (IndicaSUSSES-MT).

Paragrato Unice O pagaments de gue trata o caput do presente artige nBo desobriga o proponente da supervisdofmonitoramento
dentro dos pardmetres estabelecidos pels Ministério da Sadde e SES/MT.

Art. 98 O pagaments da financiamente estadual dos procedimentos ambulatoriais de média e alta complexidade se dard, apds
producan, mediante comprovecdo da execucdo por meio dos relatdrios extraidos do Sitema de Informagio Ambulatorial - 516 do
Ministérie da Sadde.

Art. 10 Se constatada qualguer inconsisténcia ou iregularidade durante & execucdo dos procedimentos deste Programa, a SES/MT
realizard suditorias por melo de eguipe tdonica a ser designada, de acerdoe com os procedimentos avaliades,

Art. 11 4 SES/MT, serd coordenadara do presente Programa e editard atos requlamentares & complementanss para a execucio deste
Decreta em até 10 (dez} dias contadas da sua publicacio.

Art. 12 Este Decreto entra em vigor na data de sua publicagBo.

Palacio Palaguds, em Culabd, 1% de abril de 2023, 2029 da Independéncia & 135¢ da Repdblica.
MALRS MENDES

Governadar do Estada

MALRD CARVALHD JUMIOR

Secretaria-Chefe da Casa Civil

AMEXD |

PROCEDIMENTOS MT MAIS CIRURGIAS 2023

ALTA COMPLEXIDADE

CODIGO " " VALDR
SIGTAD DESCRICAD PADRAC DO PROCEDIMENTD UNITARI
BIOPSIA DE CORPC WERTERRAL A CEU At
0201010027 ABERTO 2.437.38
201010135 BIOPSIA CE CORPO VERTEBRAL PECACULD VERTEBRAL (PCR. DISPOSITIVO RE
GLIADOR 835,83
BIOPSIA CE ENDOCARDID .I'R$
0201010043 M | O C AR DI O 212778
BIOPSIA DE LAaMIMA PEDICULD PROCESS0S VERTEBRAIS 1) CEU RE
fanloLnzss ABERTO] 852 44



BIOPSEA PERCUTANES ORIENTADA POR TOMOGRAFLS COMPUTADORIZADA | ULTRASSONOGRAFIA | RESSONANCLA MAGHETICA § RAID RS

0201010542 % 291,00
RE
Q206010010 TOMOGRAFLA COMPUTADCRIZADA DE COLUNA CERMICAL Cf OU 5/ CONTRASTE 173,52
Q206010028 TOMOGRAFLA COMPUTADCRIZADA DE COLUNA LOMBO-SACRA O OU 5/ CONTRASTE ::2,2D
Q206010036 TOMOGRAFIA COMPUTADCRIZADA DE COLUNA TORACICS Cf OU 5 CONTRASTE :':3’52
0206010044 TOMOGRAFLA COMPUTADCRIZADA DE FACE J SEI05 DA FACE § ARTICULACOES TEMPORO-MANDIBULARES T:J,E:D
G2060L0052 TOMOGRAFIA COMPUTADCRIZADA DO PESCOCO T:],SD
G206010079 TOMOGRAFIA COMPUTADCRIZADA DO CRANIC :';I,BB
0206020023 TOMOGRAFIA COMPUTADCRIZADA DE SEGMENTOS APENDICULARES - [BRACD, ANTEBRACO, MAG, COXA, PERBA, PE] T:],SD
Q206020031 TOMOGRAFIA COMPUTADCRIZADA DE TORAX :':2__32
0206030010 TOMOGRAFLA COMPUTADORIZADA DE ABDOMEN SUPERICR ::125
G206030020 TOMOGRAFIA COMPUTADCRIZADA DE ARTICULACOES DE MEMBRO INFERICHE T;],SD
C20603002T TOMOGRAFIA COMPUTADCRIZADA DE PELVE / BACIA ¢ ABDOMEMN INFERICR :':125
0207010013 AMGIORESSONANCLA CEREBRAL ::?,SD
0207010021 RESSONAMNCLA MAGMETICA DE ARTICULACAD TEMPORO-MANDIELULAR (BILATERAL) ::?,543
0207010020 RESSONAMCLA MAGMETICA DE COLUNA CERVICALPESCOCD :;?,50
Q207010048 RESSONANCEA MAGHETICA DE COLUNA LOMBO-SACRA ::150
Q207010056 RESSONAMCLA MAGMETICA DE COLUNA TORACICA :':155
0207010064 RESSONAMNCLA MAGHETICA DE CRAMNIK :;?,SD
0207010072 RESSONAMC LA MAGMETICA DE SELA TURCICA :;?,543
%
G20702001% RESSONAMNCLA MAGHETICA DE CORACAD { ADRTA CJ CINE 722,50
G207020027 PESSONAMNCLA MAGMETICA DE MEMBROD SUPERIOR [UNILATERAL) ::1543
Q207020035 RESSONAMNCLA MAGMNETICA DE TORAX ::15“3
0207030004 RESSONAMNCLA MAGMETICA DE ABDOMEN SUPERIDR ::?,SD
0207030022 RESSONAMNCLA MAGHETICA DE BACKH, f PELVE / ABDOMEN INFERIOR ::?,SD
R%

0207030020 RESSONAMNC LA MAGMETICA DE MEMERD INFERIOR (LINILATERAL)



0207030045 RESSONANC LA MAGHETICA DE WIAS BILIARESCOLANGIORRESSONANCLA

C2080L00LT CINTILCGRAFIS DE CORACAD Cf GALIO 67

Q208010025 CINTILCERAFIA DE MIOCARDIO P/ AVALIACAD Do PERFUSAD EM SMUACAD DE ESTRESSE (MINIMO 3 PROJECOES)

Q208010033 CINTILCERAFIL DE MIOCARDIO P/ AVALIACAD Do PERFUSAD EM SMUACAD DE REPOUSC (MIMIMO 3 PROJECOES)

Q208010041 CINTILOGRAFIA DE MIOCARDIO PY LOCALIZACAD DE RECROSE (MINIMO 3 PROJECOES)

0208010064 CINTILCGRAFIS SINCROMIZADA DE CAMARAS CARDIACAS EM SITUACAD DE REFOUSO (VENTRICULOGRAFLA)

0208030018 CINTILCGRAFIS DE PARATIREQIDES

0208030026 CINTILOGRAFIA DE TIREQIDE COM OU SEM CAPTACAD

G20B0E00%4 CINTILCERAFIA DE TIREQIDE £ TESTE DE SUPRESSAS | ESTIMULS

0208030042 CINTILCGRAFIA BY PESQUISA DO CORPO INTEIRD

0208040056 CINTILCGRAFIS RENALFENOGRAMS (QUALITATIVE E/OU GUANTITATIVA)

0208040002 ESTUDO AEMAL DINAMICS Cf OU 5 DIVRETICO

0208050019 CINTILCGRAFIS DE ARTICULACOES E/OU EXTREMIDADES E/OU OS50

0208050035 CINTILOGRAFIS DE 05505 COM OU SEM FLUXNO SARGUINED {CORPO INTEIRG)

0208050043 CINTILOGRAFIS DE SEGMENTO OSSEC CF GALIO 6T

Q2080TO0L0 CINTILCERAFIS DE PULMAC Cf GALID 67

Q208070044 CINTILCERAFIA DE PULMAD POR PERFUSAD (MINIMO 4 PROJECOES)

Q2080200010 CINTILGERAFIA DE CORPO INTEIRS Cf GALIO 6T B PESQUISA DE REQPLASIAS

0210010053 ACRTOGRAF 1A TORACK A

0210010061 ARTERMIGRAFLS CERVICO-TORACICA

0210010070 ARTERIDGRAFL, DE MEMBRD

G2100100%6 ARTERIDGRAFLA PY INVESTIGACAD DE DOENCA ARTERIOSCLEROTICA ADRTC-ILIACKA E DISTAL

Q210010100 ARTERIDGRAFLA PY INVESTIGACAD DE HEMORARAGI CEREBRAL

02L00L0L1E ARTERIDGRAFLA P INVESTIGACHAD DE ISQUEMIA CEREBRAL

0210010126 ARTERISGRAFI, PELVICA

337,50

A%
537,50

RE
915,10

R%
417,04

RE
766,14

RE
332,04

A%
353,44

RE
649,08

R%
154,56

RE
214,60

RE
67740

RE
266,06

R%
330,48

RE
360,64

RE
381,98

RE
915,10

RE
915,10

R%
261,00

RE
1 B13 60

A%
340,BE

RE
402,02

R%
358,92

RE
1 008,66

RE
1 008 86

A%
1 008,86

RE
340,BE



G2100101E4 ARTERKIGRAFLA SELETIVA DE CARCTIDA

0210010142 ARTERIOGRAFLA SELETIVA POR CATETER [POR WASO0)

02L00L0LE0 ARTERIIGRAFIS SELETIVA VERTERRAL

0211020000 CATETERISMO CARDMACD

0211020026 CATETERISMO CARDIACDS EM PEDIATRLA

CA35050372 FACOEMULSIFICACAD Cf IMPLANTE DE LENTE INTRA-OCULAR DOBRAVEL

06010196 DDF!F.EI;I'I.'D DE CDMUHIC&.I:;I-.D INTERWERTRICULAR*

06010536 FECHAMENTO DE COMUNICACAD INTERATRLAL®

CAOE0L063T IMPLANTE DE MARCARASSO CARDIACD MULTSITIO TRANSVENDO SO

CABE0L0ES0 IMPLANTE DE MARCAPASSE DE CAMARA DUPLA TRANSVENOSO®

GABEHLOETE IMPLANTE DE MARCAPASSE DE CAMARA UNICA TRANSVENGSDY

CADE010692 IMPLANTE DE PROTESE WaLWARY

CAOE0L0E20 PLASTICA VALVAR E/OU TROCA VALWAR MULTIPLA*

06010927 REVASCULARIZACAD MIOCARDICA Cf USO DE EXTRACORPOREA®

CADE010835 REVASCULARIZACAD MIDCARDICA Cf USO DE EXTRACORPOREA (£ 2 OU MAIS ENXERTOS) =

CA0E0L1206 TROCA WALVWAR Cf RE'-"ASCULARIZAQ&O MICCARDICA*

C40E0 300104 AMGIOPLASTLA COROMAR AN

CA0E030022 ANGIOPLASTLA COROMARLANA Cf IMPLANTE DE DDIS STENTS®

CAE0E00E0 ANGIOPLASTLA COROMARLANL COM IMPLANTE DE STEMT*

CA0E0A002E ANGIOPLASTLA INTRALUMINAL DE AORTA, VELL CANA [ VASOS ILLACOS (COM STENT) *

CA0E040052 ANGIOPLASTIA INTRALUMINAL DE WASOS DAS EXTREMIDADES (SEM STENT) =

CADE0A D060 ANGIOPLASTLA INTRALUMINAL DE VASCS DAS EXTREMIDADES (COM STERT MAG RECOBERTO) *

CABEHAD0S5 ANGIOPLASTLA INTRALUMINAL DE WASOS DO PESCOCO OU TRONCOS SUPRA-AORTICOS (COM STENT KA RECOBERTO) =

CADE040LEE CORRECAD EMDOVASCULAR DE AMEURISMA | DISSECCAD Dd AORTA ABDOMIBAL E ILIACAS COM ENDOPROTESE BIFURCADNY

GABEHADLTE CORRECAD EMDOVASCULAR DE AMEURISMA | DISSECCAD DA AORTA TORACICA COM ENDOPROTESE RETA OU CANICA

RE
380,62

RE
403,02

RE
402,02

R%
2.31E 40

R%
2.130,42

RE
2.314 80

A%
47.B11,1&

RE
28 60E,44

R%
41.19592

RE
14 313 46

RE
12 5BE 36

RE
2957217

RE
33.B5993

R%
2716395

RE
2725804

RE
3562506

RE
702304

R%
1511980

RE
1501156

RE
1613363

A%
9.252 487

RE
12 545,84

R%
1911240

RE
66.025,06

R



CA0B0L003T ARTROPLASTIA ESCAPULO-UMERAL (MAC CONVENCIOMAL)

CA0B0E003E ARTRODESE CERVICAL f CERVICO-TORACICA POSTERIOR DOIS NIVEIS®

CA0B0E0054 ARTRODESE CERVICAL f CERVICO-TORACICA POSTERIOR TRES NIVEIS®

CADB0I0062 ARTRODESE CERVICAL ANTERIGR TRES MIVEIS*

CA0E03007T0 ARTRODESE CERVICAL ANTERIGR DOIS MIVELS*

0408030119 ARTRODESE CERVICAL ANTERICHR UM NIVEL*

GA0B0E0LES ARTRODESE INTERSOMATICA WIA POSTERIOR / POSTERC-LATERAL UM NIVEL*

GA0B0F0L43 ARTRODESE INTERSOMATICA VIA POSTERIOR (| POSTERG-LATERAL DOIS NIVEIS*

CA0B03I0L51 ARTRODESE INTERSOMATICA WIA POSTERIOR / POSTERC-LATERAL QUATRO MIVEIS®

408030267 ARTRODESE TORACO-LOMBCO-S4CRA POSTERICRE UM NINEL®

CA0B030275 ARTRODESE TORACC-LOMBO-SACRA POSTERIOR TRES MIVEIS*

CA0BDE02EE ARTRODESE TORACO-LOMBO-SACRA POSTERIOR CINCO NIVEIS*

GA0B030281 ARTRODESE TORACO-LOMBO-SACRA POSTERIOR, DOIS MNIVEIS*

CA0B0E0305 ARTRODESE TORACO-LOMBO-S4CAA POSTERIOR, QUATRO NIVEIS*

CADB04004 L ARTROPLASTIA DE QUADRIL [RAD CONVENCIONAL) *

CA0B04 0068 ARTROPLASTIA TOTAL DE CONVERSAD D0 QUADRIL®

CADB040092 ARTROPLASTIA TOTAL PRIMARLA DO QUADRIL NAD CIMENTADA [ HIBRIDA=

C40B0E004 T ARTROPLASTIA DE JOELHOD (MAD COMNYEMCIOMNAL) =

CqOBOS0055 ARTROPLASTIA TOTAL DE JOELHD - REVISAC | RECONSTRUCAD®

CA0BDE00ET ARTROPLASTIA TOTAL PRIMARLA DO JOELHO=

GABBO50772 TRATAMENTS CIRURGICO DE PE TORTO COMGENITO INVETERADOH

CADBDEDD34 ALONGAMENTO E/CU TRANSPORTE GSSEC DE 0S50S LONGOS (EXCETO Db MAD E DO PE) *+

CADBOE064 6 TRATAMENTO CIRURGICO DE MAC OU PE EM FENDW | DEDD BIFIDO | MACRODACTILIA | POLIDACTILLA

CA0B0G0662 TRATAMENTO CIRURGICO DE POLIDACTILLA ARTICULADA*

CABEDEO0LE ESTUDO ELETROFISIGLOGICD O | A G M & 5 T 1 c

39.491,95

RE
236856

R%
1261247

RE
1556642

RE
12428481

RE
12.270,76

R%
1245532

R%
13,494 46

RE
15 856,82

A%
16.974,61

RE
14523 33

R%
17.227 82

RE
2010481

RE
18 B16,26

RE
2048636

RE
1212044

R%
16.905,14

A%
12.774,24

RE
12 662,57

R%
2829287

RE
1134503

RE
3.617,10

A%
13 268,03

RE
1.211,73

R%
101274

R3
8_045,30



ESTUDO ELETROFISICLOGICO TERAPEUTICO | (ABLACAD DE FLUTTER A T R 1 A L b E3

CADE050023
12.565,60
106050031 ESTUDO ELETROFISIOLAGICE: TERABELTICO I {ABLACAD DE TAOUICARDIA ATRIAL [
DIREITA} 13.146,20
oa0eDs004p ESTURD ELETROFISIOLOGICO TERAPEUTICO | (ABLACAG DE TAQUICARDIA POR REENTRADA NODAL DE VIAS ANGMALAS DIREITAS, [
DE TV IBIOPATICA, BE VENTRICULD DIREITS E VENTRICULO ESGUERDO). 12.518,00
oavspsooss ESTUEO ELETROFISIOLAGICD TERAPEUTICO i [ABLACAD DAS iAS ANGMALAS [
MULTIPLAS) 12.726,30
0106050074 ESTUDD ELETROFISIGLAGICE TERAPELTICO i LABLACAD DE FIBRILACAD [
ATRIAL) 13.742,00
106050104 ESTUDD ELETROFISIGLOGICE TERAPELITICO " {ABLACAD DE TAGUICARDIA ATRIAL [
ESOUERDA] 14.261,90
cavepso11p ESTURD ELETROFISIOLOGICO TERAPEUTICO Il (ABLAGAD DE TAQUICARDIA VENTRICULAR IDIORATICA DO SEIO DE WALSALVA [
ESOUERCD) 12.566,90
ESTUDD ELETROFISIOLOGICO TERAPEUTICO |1 (ABLACAD DE TAQUICARDIA VENTRICULAR SUSTENTADA COM CARDIOPATLA [
CEDS0L20 ESTRUTURAL) 10.729,90
01060501 39 ESTUDD ELETRGFISIOLOGICE TERAPELTICE 1 ABLACAD DE WIAS ANOMALAS [
ESOUERDAS) 14.852,10
0403020034 MICROCIRURGIA DE PLEXG BRAGUIAL COM EXPLORACAD E NEUROLISE . 12’
R
0403020042 MICROCIRURGIA DE PLEXC BRAGUIAL COM MICROENXERTIA ases ﬁﬂ’
0403020050 MICRONEURCLISE DE NERVO PERIFERICE . 1:’
0403020068 MICRONELRORRAFIA il
4.208,30
403020115 TRATAMENTO CIRURGICO BE NELROBATIA COMPRESSIVA COM OU SEM MICROCIRURGIA e 2:’
G403030064 HIPOFISECTOMLA TRANSESFENOIDAL POR TECHICA COMPLEMENTAR - 22’
3
C403030145 MICROCIRURGLA BARA TUMGR INTRACRANIANG o 555 1
C403030153 MICROCIRURGLA BARA TUMGR INTRACRANIANG (COM TECHICA COMPLEMENTAR) S 2:
0403040116 MICROCIRURGLA PAARA ANEURISMA DA CIRCULACAD CEREBRAL ANTERIOR MENOR OUE L5 €M - ::
R
G4030T005E EMBOLIZACAD DE ANEURISMA CEREBRAL MAIGR GUE 1,5 €M COM COLO LARGE - m’
R
0403070163 EMBOLIZACAD DE ANEURISMA CEREBRAL MENGR DO QUE 1,5 CM COM COLO LARGE - ﬁﬂ’
C4030E00L0 IMPLANTE DE ELETRODO BARA ESTIMULACAD CEREBRAL - 2:’
0405030168 VITRECTOMLA POSTERIGR COM INFUSAD DE PERFLUGCAREOND E ENDOLASER . '::
C405030177 VITRECTOMLA POSTERIGR COM INFUSA DE PERFLUGCAREONC/GLES DE SILICONE/ENDOLASER L 180 ::
R
G405050372 FACOEMULSIFICACAD € IMPLANTE DE LENTE INTRA-DCULAR DOBRAVEL - ans
3

0407020411 RETOSSIGMOIDECTOMIA ABDOMINO-PERINEAL



C40B0L00ZT RETOSSIGMOIDECTOMIA ABDOMIMO-PERINEAL-UMERAL {RAC CONVERCIOMNAL)

CA0BDE03E0 DISCECTOMM CERVICAL | LOMBAR, | LOMBO-SACRA POR V1A POSTERIOR (1 MIVEL Cf MICROSCOPIO)

CA0B0E0AL0 DISCECTOMU CERVICAL | LOMBAR | LOMBO-SACRA POR VA POSTERIOR (DS OU MAIS MIVEIS Cf MICROSCOPIG)

C0B0I0E3L REVISAD DE ARTRODESE { TRATAMENTO CIRURGICO DE PSEUDARTROSE Dl COLURA TORACO-LOMBO-SACRA POSTERIOR

GABBBAD0TE ARTROPLASTIA DE REVISAC OU RECONSTRULAD DO QUADRIL

CA0E040L5T OSTEOTOMIA D PELVE

*Procedimentos com Ortese, Protese & Medicamento Expecial-OPME incluso

AMEXD U

FROCEDIMENTOS MT MAIS CIRURGIAS 2023

MEDIA COMPLEXIDADE
E&?;D DESCRICAS PADRAD DO PROCEDIMENTD
0201010020 MOPSIA f PUNCAD DE TUMOR SUPERFICIAL DA P
220101003 MOPSIA  CIRURGICA  DET i R £
201010006 0TI oE ANUS
s201010063 HOPSIA DE
201810070 PP DE
0201010089 :E_':E::ﬁ DE
£201010087 :g]r:ﬂ:'rm.
0201010100 Eﬁﬂ%mu DE
BIOPSIADEC O RN E A
0201010119
020101015 MOPSWDEE NDOMETR I ©
0201810160 MOPSIA DE ENDOMETRIO POR ASPIRACAD MANUAL INTRA-UTERINA
saplorpnyg MOPSWDEE P 1D 1 D 1 M 0
p2010101Es HIOPSIA DEE s C L E R A
0201010104 MOPS DEF A R 1 N G E [/ L A |
BIOPSIA DE FIGADOD POR P u H c

0201010216

L E
1 [&] E
CAMAL
BOLSA
CONDUTO
CORDAD

5.629,90

R
2_3EB,60

14
5.2B0,40

R3
SoA04,00

B3
5.175,80

R3
9_630,60

R
3_345,60

AMAL

BEXIGA

ESCRY

ESl



0201010224 BIOPSIA DE GANGLIOL 1 N F Y T | C ]

B201010232 BIOPSIA DE GLAMDULA 5 n L | W 5

0201010240 BIOPSIA DE IRES, CORPO CILLAR, RETINA, COROIDE, VITRED E TUMOR INTRA QCULAR

2201010267 HIOPSIA DE LESAD DE PARTES MOLES (POR AGULHA { CEU & B E R T o
201010275 BOPSIA DE MEDULA O g 5 E a
0201010253 POPSIA DE MUSCULO (A CEUA 8 E R T o
o20101029; HMOPSIA  DEN E A " a
0201010305 :L'JEF:;'_;] DE 0550 ! CARTILAGEM [T CINTURA ESCAPULAR
0201010313 z::::;l'g] DE o550 / CARTILAGEM DA CINTURA PELVICA
0201010321 :;32;5;'_;] DE 0550 ! CARTILAGEM DE MEMBRD INFERIOR,
0201010330 :ﬂ;ﬂg] DE 0S50 i CARTILAGEM DE MEMBRGO SURERICR,
0201010348 :L'?:'“EE"‘ DE D550 oo CRAKIO
0201010356 :E';:':m
0201010364 :J'J':‘;i:m DE
0201010372 :'DDE;'“ DE FELE
s201010380 MOPSILDER B N1 S
0201010350 OFSIA DEPIRAMIDEN & & 4 L
a201010407 POPSY DE PLEURA [POR ASPIRACADMGULHA [P LE UR S S COPIA]
oaploipgyp BIOPSIA DE PROSTETAVIAT R A4 N 5 R E T A L
201810437 FIOPSIA DE RIM POR P 1] ] c A o
0201010445 BOPSIA DE SEWO P # R A M A 5 A .
0201010453 HOPSIA DES i H & v . N
sa01010461 HOPSIA DET E 5 T I c u L a
sao191047p HOPSIA  DE TIREGIDE OU  PARATIREDIDE - P A a
201010488 0T DE

BIOPSIA DE

(POR

(POR

(POR

[POR

URETER

ATULHA

AGULHA

AGULHA

AGUILHG

URETRA



0201010496

301010500 BIOPSLAPUNCAD

BIOPSIAPUNCAD

0201010518
WLILVA,

0201010526 BIOPSIA
BOCA

0201010550 -

ESCALEMICA

BIOPSIAEXERESE
0201010569
PAMA

0201010585

0201010593

0201010607

0201010615 PUNCAQ DEV

0201010623

0201010631 PUNCAOL

0201010640 PUNCAD: P/ E

0201010658

BIOPSlA DO COLOU

Q201010666

0205010040 ULTRASSONOGRAFIA DOPPLER COLORIDG DE WASDS

0205010059 ULTRASSONOGRAFLA DOPPLER DE FLUXNO OBSTETRICO

Q205020089 ULTRA-SONOGRAFIA DO GLOBO OCULAR OU DE ORBITA

0207020019 RESSONANCLA MAGMETICA DE CORACAD { AORTA Cf CINE

0209010010 COLANGIOPARMCREATOG RAFLA RETROGRADA (VIA ENDOSCOPICA)

G2L00L0045 ACRTOGRAF 1A ABDOMINAL

02LL0500E3 ELETRONEUROMICE RAMS (EMMG]

0211060011 BIOMETRIA ULTRASSOMIC A

02L10E0020 BIOMICROSCOPIA DE FUNDD DE OLHO - OLHO DIREITO

0211060038 CAMPIMETRLA COMPUTADDRIZADS OU MANUAL COM GRAFICO

021060062 CURVA DIARLA DE PRESSAD OCULAR CORPO [MINIMO 3 MEDIDAS)

G211060100 FUNDOSCORA

02L10E0LLD GOMNKDSCOMA

PUNCAS DE MAMA POR AGULHA G

PUNCAC EXPLORADORA DO D

PL!N1;|EU:} VENTRICULAR T

Dos

PUNCAC ASPIRATIVA DE MAMM POR AGULHAF | N A

PUNMCAC DE CISTERWAS U B - & C C I P I TAL

R

DE

DE

TECIDOS

NODULD

MOLES



0211060127 MAPEAMENTO DE RETINA
0211060043 MICROSCOPIS ESPECULAR DE CORNES
0211060151 POTENCIAL DE ACIDADE WISLIAL
G211060LE60 POTENCIAL VISUAL EVOCADS

0211060L7E RETINOGRAFLS COLORIDA BINCCULAR

0211060166 RETINOGRAFIA FLUGRESCENTE BINCGCULAR

0211060216 TESTE DE SCHIRMER

0211060232 TESTE ORTOPTICS

G211060250 TONOMETRLA

02L10E026T TOPOGRAFLA COMPUTADORIZADA DE CORKES

0211060263 TOMOGRAFLA DE COERENCIA GPTICA

03IDLEL0072 CONSULTA ESPECIALIZADA EM MEUROLOGLA |AVALIACAD PRE E POS CIRURGICA]
0IBLOLO072 COMSULTA ESPECIALIZADA EM CARDIOLOGIA (AWALIACAD PRE E POS CIRURGICA)
03IDLOL0072 COMSULTA ESPECIALIZADA EM URDLOGLA [AVALLACAD PRE E POS CIRURGICA]
03IDLOLO0T 2 COMSULTA ESPECIALIZADA EM GFTALMOLOGLA [AVALMCAD PRE E POS CIRURGICA]
03IDLOLO072 COMSULTA ESPECIALIZADA EM GRTOPEDIA (AVALIACAD PRE E POS CIRURGICA)
03IBLOL0072 CONSULTA ESPECIALIZADA EM GINECOLOGIA (AVALIACAD PRE E POS CIRURGICA)
03IDLOL0072 COMSULTA ESPECIALIZADA EM CIRURGLA GERAL (AVALIACAC PRE E POS CIRURGICA)

0303050012 ACOMPANHAMENTO E ANALIAGAD DE GLAUCOMA POR FUNDOSCOPA E TONCGMETRIA - OLHO DIREITC

CA030100L2 CRAMNDPLASTLIA

GA40301010) DERNACAD VENTRICULAR PARA PERITOMES | ATRIO / PLEURA | RACGUE

03020123 TRATAMENTO CIRURGICO DE SINDROME COMPRESSIVA EM TUNEL OSTEC-FIBROSD A0 NIVEL DO CARPO

OO LO0LE ADENCIDECTOMIA

Qa0 L0024 AMIGDALECTOMIA

CA0AD 1002 AMIGDALECTOMIA Cf ADEMOIDECTOMIA

0010105 ESTAPEDECTOMILA

C4040L0LL3 EXERESE DE PAPILOMA EM LARINGE

Ca00L012) EXERESE DE TUMOR DE VIAS AEREAS SUPERIORES, FACE E PESCOLO

OG0 L0210 MASTOIDECTOMIA FADICAL

CA00 L0220 MASTOIDECTOMIA SUBTOTAL



CA04OL02ET MICROCIRURGES OTOLOGIA

GO L0EZE SINUSOTOMIA BILATERAL

G0 L0250 TIMPANOPLASTIA [UKI [/ BILATERAL]

04010415 TURBIKECTOMIA,

CA0a0L04E2 SEFTOPLASTIA PARA CDRFI.E!;&.G DE DESWVIO

GO0 L0SLE SINUSOTOMEA TRANSEAKILAR

404010520 SEPTOPLASTIA REPARADORA NAD ESTETICA

G350 10000 CORRECAD CIRURGICA DE ENTROPIO E ECTROPIO

Q05010036 DACRIOCISTORRINOSTOMI A

405010060 EPILACAD DE CILIOS

Q05010079 EXERESE DE CALAZIO E QUTRAS PEQUENAS LESOES D PALPEBRA E SUPERCILIOS

04053010041 SIMBLEFARCPLASTIA

CA050L0LEE SONDAGEM DAS WVIAS LACRIMAIS

C4050L0LED TRATAMENTS CIRUARGICO DE BLEFAROCALASE

0405020015 CORRECAD CIRURGICA DE ESTRABISMO (ACIMA DE X MUSCULDS)

CA05020023 CORRECAD CIRURGICA DO ESTRABISMO (ATE 2 MUSCULOS)

CA0503004 5 FOTOCOAGULACAD A LASER - (MAXIMO 4 APLICACOES POR OLHO)

Q05030053 INJECAD INTRA-VITRED

CA05030L 34 MTRECTOMULA ANTERIDR

0405030042 VITRECTOMLA POSTERIOR

CA05030150 VITRIGLISE A ¥AG LASE

CA05030L93 PAN-FOTOCOMAGULACAD DE RETIMNA & LASER

04053030223 REMOCAD DE OLEC DE SILCOME

0405040075 EVISCERACAD DO GLOBD OCULAR

05040105 EXPLANTE DE LENTE INTRA QCULAR

05040130 INJECAD RETROBULBAR / PERIBULEAR



005040202 TRATAMENTD DE PTOSE PALPERRAL

05040210 REPOSICIONAMENTO DE LEMNTE INTRAGCULAR

C405050020 CAPSULOTOMIA A YAG LASER

005050070 CORRECAD CIRURGICA DE HERNILA DE IRIS

CA050500E EXERESE DE TUMOR DE CON|UNTIVG

Q05050087 FACECTOMIA Cf IMPLANTE DE LENTE INTRA-DCULAR

Q05050100 FACECTOMIA 5/ IMPLANTE DE LENTE INTRA-OCLUILAR

04053050019 FACOEMULSIFICACAD Cf IMPLANTE DE LENTE INTRA-QCULAR, RIGIDS

040505015 ] IMPLARTE SECUMDARIC DE LENTE INTRA-OCULAR - LIC

CA0S050LE0 INJECAD SUBCON|UNTIVAL/SUBTEMOMILA RS

CA05050104 IRIDOTOMIA A LASER

0405050216 RECOBRIMENTD COMJUMNTIVAL

0405050224 RECOMNSTITUICAD DE FORNEE CONJUNTIVAL - OLHO DIREITO

0405050240 RETIRADS DE CORPO ESTRANHO DA CAMARS ARTERIOR D0 OLHO

CA05050283 SUBSTITUICAS DE LENTE INTRADCULAR, - DE

Q05050321 TRABECULECTOMILA

C405050356 TRATAMENTD CIRURGICO DE GLALCOMA CONGENITO

CA35050264 CIRURGIA DE PTERIGIC

CAE020566 TRATAMENTD CIRURGICO DE VARIZES |BILATERAL]

406020574 TRATAMENTO CIRURGICO DE VARIZES (UMILATERAL)

040701021 ) GASTROSTOMIA

CA070L028T TRATAMENTD CIRUAGICO DE REFLUKD GASTROESOFAGICD

CA0T0202LT ESFINCTEROTOMLA INTERMA E TRATAMENTO DE FISSURA ANAL

0407020225 EXCISA0 DE LESAD f TUMOR ANU-RETAL

0407020241 FECHAMENTO DE ENTEROETOMLA [QUALOUER SEGMENTO]

CA0T0202T6 FISTULECTOMIA § FISTULDTOMLA ANAL



CA0T020264 HEMORROIDECTOMIA

407020470 TRATAMENTD CIRUAGICO DE PROLAPSD ANAL

407030026 COLECISTECTOMIA

G407 030034 COLECISTECTOMIA WIDEOLARPAROSCOPICA

CA0T030L23 ESPLENECTOMLA

C407 040064 HERMIOPLASTIA EPMGASTRICA

007 0A00ED HERMPOPLASTIA INCESIOMNAL

407040050 HERMEOPLASTIA INGLINAL (EILATERAL)

G407 040L02 HERMIOPLASTIA INGUINAL / CRURAL [UNILATERAL)

07040110 HERMNIOPLASTIA RECIDIVANTE

0407040129 HERMEOPLASTIA UMBILICAL

07 040LEL LAPAROTOMLA EXPLOMADORA

CA07 040170 LAPAROTOMLA VIDEQLAPARDSCOPRICA PARA DAENAGEM E/OU BICPSLA

CA0T 040226 REPARACAD DE OUTRAS HERMIAS

C4080L0L42 REPARD DE ROTURS DO MANGUITO ROTADOR (INCLUI PROCEDIMENTOS DESCOMPRESSIVOS)

408010150 TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA D CLAVICULA

CqOB0L0LES TRATAMENTO CIRUAGICO DE LUXACAD f FRATURA-LUXACAD ACROMIO-CLAVICULAR

CA0BOL02LE TRATAMENTD CIRUARGICO DE LUXACAD RECIDIVANTE / HABITUAL DE ARTICULACAD ESCAPULO-UMERAL

CA0B0L0223 TRATAMENTO CIRURGICO DE RETARDCS DE CONSOLIDACAD D PSEUDARTROSE DE CLAVICULA | ESCAPULA

CA0B01023]1 TRATAMENTO CIRURGICO D SINDROME DO IMPACTO SUB-ACRGMLAL

CA0B020032 ARTRODESE DE MEDHAS / GRANDES ARTICULACOES DE MEMBRO SUPERIOR

CA0B020L05 FASCIOTOMIA DE MEMBROS SUPERICRES

CADBH2032E TRATAMENTS CIRURGICO DE DEDO EM GATILHO

CA0B020334 TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA / LESAC FISARLA DA EXTREMIDADE PROXIMAL DG UMERD

CA08020601 TRATAMENTO CIRURGICO DE PSEUDO-RETARDO [ CONSOLIDMCAD § PERDA OSSEA AT IIVEL DO CARPO



CA0BDE0300 DISCECTOMMA CERVICAL /| LOMBAR [ LOMBO-SACRA POR VA POSTERIOR (UM NIVEL}

0408030542 RESSECCAD DE ELEMENTO WERTEBRAL POSTERIOR f POSTERD-LATERAL DISTAIL & C2 (AT 2 SEGMENTOS)

CA0E03060T RETIRADS DE CORPO ESTRANFHG DA COLUNA TORACO-LOMBO-5ACRA POR V1A POSTERICR

4080400165 RECOMSTRUCAD OSTEOPLASTICA DO QUADRIL

CA0B050039 ARTRODESE DE MEDIAS [ GRANDES ARTICULACOES DE MEMERD INFERIOR

CqOB0E0LEE RECONSTRUCAD DE TENDAD PATELAR / TENDAD QUADRICIPITAL

CA0B0E0L52 RECONSTRUCAD LIGAMENTAR EXTRA-ARTICULAR DO JOELHD

CA0E050LE0 RECONSTRUCAD LIGAMERNTAR INTRA-ARTICULAR DO JOELHO (CRUZADO ANTERKIR]

C40B050LTY RECONSTRUCAD LIGAMENTAR INTRA-ARTICULAR DO JOELHO (CRUZADD POSTERICR CF OU 5f ANTERIOR]

Cq0B05024 9 REVISAD CIRUAGICA DO PE TORTO CONGENITO

GA0BO50E59 TRATAMENTO CIRURGICO DE HALUX VALGUS Cf OSTEOTOMLA DO PRIMEIRD 0550 METATARSIANG

GABBD50764 TRATAMENTO CIRURGICO DE PE TORTO COMGENITO

CA0B050799 TRATAMENTO CIRURGICO DE PSEUDARTROSE / RETARDD DE CDHSDLIDA:;‘.m J PERDW, GSSEA Diy DHAFISE DO FEMUR

CA0B050B61 TRATAMENTO CIRURGICO DE PSEUDARTROSE f RETARDD DE CORSOUDACAD [ PERDW GSSEA Dk DIAFISE TIBIAL

C0B050BEE TRATAMENTO CIRURGICO DE ROTURA DE MENISCO COM SUTURA MENISCAL UNI j BICOMPATIMENTAL

CA0B050B9E TRATAMENTS CIRURGICO DE ROTURA DO MEMISCO COM MENISCECTOMIA PARCIAL [ TOTAL

CA0BOE00LE ALONGAMENTO f ENCURTAMENTS MIOTENDINGSD

CA0B060050 ARTRODESE DE PEQUENAS ARTICULACOES

CA0B060093 DESCOMPRESSAD COM ESVAZIAMENTO MEDULAR FOR BROCAGEM | Wik CORTICOTOMIA

CA0E0E0L40 FASCIECTOMLA

CAOBOG0L5E MANIPULACAD ARTICULAR

CA0BOE0LEE OSTECTOMIA DE 05505 DA MAS E/OU DO PE

CAOBOE0LED OSTEOTOMLA DE 05505 DA MAD EAOU DO PE

CA0B0E01S0 OSTEOTOMIA DE 05SS05 LONGOS EXCETO Dvh MAD E DO PE

CA0B0602L 2 RESSECCAD DE CISTO SINOWIAL



GABBOE03L0 RESSECCAD SIMPLES DE TUMOR OSSEQ [ DE PARTES MOLES

CADBDE0352 RETIRADS GE FIO OU PING INTRA-OSSED

408060360 RETIRADA DE FIXADOR EXTERRD

CQ0BOEOETY RETIRADA DE PLACA E/DU PARAFUISDS

CA0B0E044 1 TENGLISE

CASBIEDAS0 TENOMIORRAFLS

CA0BOE046E TEROMIOTOMIA | DEINEERQ_‘D

CA0B060476 TENOPLASTLA OU ENXERTD DE TENDAD UNICD

CA0B0604EG TENORRAFIS UNICA EM TUNEL OSTEC-FIBROSC

CADBOE0EL L TRATAMENTS CIRURGICO DE INFECCAD EM ARTROPLASTIA DAS MEDIAS | PEQUENAS ARTICULACGES

A0 L0022 CISTECTOMIA PARCLALY

C409DLO0E0 CISTECTOMIA TOTALY

G000 CISTECTOMIA TOTAL E DERIWACAD EM 1 50 TEMPO*

OO0 L1000 CISTOSTOMLA

G0 LO0ES CISTOUTOTOMLA EXOU RETIRADS DE CORPO ESTRAMHO DA BEXIGA

A0S0 L0146 EXTRACAD ENDOSCOMCA DE CALCULO EM PELVE REMAL

CA0SDLOLTO INSTALACAD ENDOSCOPICA DE CATETER DUPLD |

009D 10LES UTOTRIPSIA

GO0 10200 NEFRECTOMLA PARCIALY

G030 L021% NEFRECTOMUA TOTALY

CA0r30L022T NEFROLITOTOMIA®

403010235 NEFROLITOTOMLUA PERCUTAMEN®

09010294 NEFROSTOMIA PERCUTANEA*

G0 L0208 NEFROURETERECTOMIA TOTAL*

A0S0 L03LE PIELOLITOTOMUAY



08010324 PIELOPLASTIA*

OO0 L0ZET RESSECCAD DO COLD VESICAL f TUMOR VESICAL A CEU ABERTO

G400 L03EE RESSECCAD ENDOSCOMEA DE LESAD VESICAL

G030 10351 RETIRADS PERCUTANEA DE CALCULD URETERAL Cf CATETER

GO0 L0AZ0 TRATAMENTD CIRURGICO DE CISTOCELE

CA0S L0456 TRATAMENTD CIRURGICO DE FISTULA VESICO-ENTERICA

OO0 L0AEd TRATAMENTD CIRURGICO DE FISTULA VESICO-RETALY

G0 L0472 TRATAMENTD CIRUARGICO DE FISTULAS URETERAIS*

A0S0 L0455 TRATAMENTO CIRURGICO DE INCONTINENCLS URIMARLA Wi AR DOMINAL

C4090 L0502 TRATAMENTS CIRUARGICO DE REFLUXO WESICO-URETERALY

OO0 L0561 URETERDLITOTOMLA

A0S0 L0586 URETEROLITOTRIPSIA TRANSURETEROSCORICA®

CA0SD20LEE URETROPLASTIA AUTCCERA

CA03020LTE URETROTOMLA INTERMA*

CA0D30023 PROSTATECTOMIA SUPRAPUBICA

OO0 0040 RESSECCAD ENDODSCOMCA DE PROSTATA=

G084 0070 EXERESE DE CISTD DE EPIDIDIMOD

CA0S40096 EXPLORACAD CIRURGICA D BOLSA ESCROTAL

C40940L26 ORQUIDOPEX LA BILATERAL

OO0 L Ed ORQUIDOPEX LS UNILATERAL

OO 0LEY ORQUIECTOMIA UNILATERAL

G004 02L 5 TRATAMENTD CIRUARGICO DE HIDROCELE

Ca09Dd023] TRATAMENTO CIRURGICO DE VARMOCELE

A0S0 0240 VASECTOMLA



CA0SD50032 CORRECAD DE HIPOSPADLA {10 TEMPO)

CA0DE0040 CORRECAD DE HIPOSPADNA {20 TEMPO)

CA03050075 PLASTICA TOTAL DO PENIS

03050083 POSTECTOMLA

CA0SRE0020 COLPOPERINEQPLASTLA ANTERICR E POSTERIOR Cf AMPUTACAS DE COLO

CA0S0E003E EXCISAD TIFO 3 DO COLO UTERIND

CACADEOD4 6 CURETAGEM SEMIOTICA Cf OU & DILATACAO DO COLO DO UTERO

CAUSOE0L00 HISTERECTOMIA (POR WA WVadINAL)

C409DE0LLY HISTERECTOMIA Cf ANEXECTOMIA (UNI f BILATERAL}

CA0BDE0LES HISTERECTOMIA TOTAL

CABDEDLTE HISTEROSCOMA CIRURGICA CF RESSECTOSCORD

CACSDEOLES LAQUEADUIRA TUBARLS

CA0SOE0L54 MIOMECTOMLA

CA0SE02LE OOFORECTOMIA | COFOROPLASTIA

CAODEDZET SALPINGECTOMUL UM/ BILATERAL

G0 TO0S0 COLPOPERINEDPLASTLA ANTERIOR E POSTERIOR

A0S0 TODEE COLPOPERINEDPLASTLA POSTERIOR

OG0 TO0ES COLPOPLASTLA ANTERIOR

0080 TOL4 9 EXERESE DE CISTO VAGINAL

CA0SDTOLET EXERESE DE GLANDULA DE BARTHOLIN § SKEME

A0SO TOLE0 MARSUMALIZACAT DE GLANDULA DE BARTOLIN

A0S0 TO262 TRATAMENTO CIRURGICO DE HIPERTROFLA DOS PEGUENOS LABICS

CA0GDTOZT0 TRATAMENTD CIRURGICO DE INCONTINERCES URINARLS POR WIS WASIMAL

0417010052 ANESTESLA REGIONAL

CA170L0060 SEDACAD

o SERWVICO DE ﬁ.FLIC.ﬂ.I.';.ﬁ.D BEVACING



o SERVICO DE APLICACAD AFLIBERCERTE

o SERVICO DE APLICACAD RAMNIBOSUMALE

* Pracedimentos com Ortese, Pratese @ Medicarmenta Especial-GPME inclusa

Superintendéneia da lmprensa Oficial do Estado de Mato Grosso
Rua Jdlio Demingas de Campas - Centro Politice Administrative | CEP TBOS0-970 | Culabd, MT

Codigo de autenticagio: Jaf3rddd

Cansulte & autenticidade do codige acima emhitps-fhornsleg.iomat.mb.gov.brflegislacao/diario_oficial’consultar
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