CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE

ATO DE CONSORCIO
Resolugéo n° 187/2022

Disp6e sobre a inclusdo, alteracéo de codificacdo, reajuste de valor
de procedimentos nos editais de credenciamento e da outras
providéncias.

O Presidente do Consorcio Intermunicipal de Saude, Senhor Paulo Horn, no uso das atribuicdes que Ihe sédo

conferidas pelo Protocolo de Intencdes, Estatuto Social e Contrato de Consorcio Publico:

CONSIDERANDO

a necessidade de reajuste de valor e a inclusdo de procedimentos eletivos para atender

pacientes dos municipios consorciados;

CONSIDERANDO

a necessidade de ajuste na codificagdo e inclusédo de procedimento do credenciamento do

SADT.
RESOLVE:
Art. 1° Alterar o cédigo do procedimento da tabela de credenciamento n® 003/2017, na forma que segue:
CODIGO NOME
DE PARA
FRENECTOMIA LINGUAL
04.01.01.008-2 90.01.01.418-0

Art. 2° Inclusdo de

procedimento da tabela de credenciamento n® 003/2017, na forma que segue:

cODIGO

DESCRICAO VALOR

90.01.01.457-0

BIOPSIA RENAL COM DIAGNOSTICO HISTOLOGICO (POR

N 1.372,00
MICROSCOPIA ELETRONICA) DE PATOLOGIA RENAL

Art. 3° Inclusdo de

procedimento da tabela de credenciamento n° 001/2018, na forma que segue:

CcODIGO

DESCRIGAO VALOR

90.01.01.457-0

BIOPSIA RENAL COM DIAGNOSTICO HISTOLOGICO (POR

A 1.372,00
MICROSCOPIA ELETRONICA) DE PATOLOGIA RENAL

Art. 4° Reajustar o valor dos procedimentos abaixo relacionado, constante na tabela de credenciamento n°

001/2018, conforme segue:

3 . VALORES
CODIGO DESCRICAO
DE PARA
04.04.01.001-6 | ADENOIDECTOMIA 1.467,84 1.688,01
04.04.01.048-2 | SEPTOPLASTIA PARA CORRECAO DE DESVIO 989,84 1.138,31
04.04.01.032-6 | SINUSOTOMIA BILATERAL 873,10 1.004,06
04.04.01.041-5 | TURBINECTOMIA 1.262,60 1.451,99

Rua Afonso Pena, 1902 - Bairro Anchieta - Pato Branco/PR - CEP: 85.501-530 - Telefone: (46) 3313-3550

www.conims.com.br - CNPJ: 00.136.858/0001-88




CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE

Art. 5° Reajustar o valor dos procedimentos abaixo relacionado, constante na tabela de credenciamento n°

002/2022, conforme segue:

ELETRONICA) DE PATOLOGIA RENAL

3 - VALORES
CODIGO DESCRICAO
DE PARA
04.04.01.001-6 | ADENOIDECTOMIA 870,45 1.688,01
04.04.01.048-2 | SEPTOPLASTIA PARA CORRECAO DE DESVIO 989,84 1.138,31
04.04.01.032-6 | SINUSOTOMIA BILATERAL 873,10 1.004,06
04.04.01.041-5 | TURBINECTOMIA 1.262,60 1.451,99
BIOPSIA RENAL COM DIAGNOSTICO HISTOLOGICO (POR
04.90.01.045-0 | MICROSCOPIA OPTICA E IMUNOFLUORESCENCIA) DE 1.900,00 2.315,00
PATOLOGIA RENAL
Art. 6° Incluir procedimentos na tabela de credenciamento n° 02/2022, conforme segue:
CODIGO DESCRICAO COMPLEXIDADE VALOR
COLPOPERINEOPLASTIA ANTERIOR E MEDIA
04.09.06.002-0 - 1.123,00
POSTERIOR C/ AMPUTACAO DE COLO COMPLEXIDADE
. ALTA
04.90.01.049-0 VIDEOLAPAROSCOPIA PELVICA 8.500,00
COMPLEXIDADE
BIOPSIA. RENAL COM  DIAGNOSTICO
90.01.01.457-0 HISTOLOGICO (POR MICROSCOPIA - 1.372,00

Art. 7° As alteracBes aqui relacionadas passaram a integrar o Edital e as demais informacdes ora referenciadas

permanecem inalteradas. O reajuste no valor dos procedimentos por conveniéncia da administracéo, podera ter

seu efeito na fatura da competéncia seguinte a data de publicagdo do presente ato.

Art. 8° Esta resolucéo entra em vigor na data de sua publicagdo.

Pato Branco/PR, 16 de setembro de 2022.

PAULO HORN
PRESIDENTE
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