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PORTARIA N° 10/2022

SUMULA: Altera a Tabela de Valores do Cis-Comcam, incluindo e/ou alterando

valores de procedimentos e da outras providéncias.

CONSIDERANDO, o Art. 3° da Resolugdo n. 9/2012, publicada em 26/10/2012,

Edig&o n. 8.381.

CONSIDERANDO, a aprovacgao das referidas alteragbes nas seguintes Reunibes do

Conselho Curador:

= Referente a Alteragdo de Valores da Tabela 5, 10 e 12, deliberados na 1°

Reunido do Conselho Curador, realizada em 16/03/2022, conforme video:
https://youtu.be/xsY0eXzf974

Referente a Inclusdo de Procedimentos na Tabela 15, deliberados na 7°
Reunido do Conselho Curador, realizada em 07/10/2021, conforme video:
https://www.youtube.com/watch?v=YoR3dDkkOiU

Referente a Inclusdo de Procedimentos na Tabela 21, deliberados na 6°
Reunido do Conselho Curador, realizada em 11/08/2021, conforme video:
https://www.youtube.com/watch?v=hvEy7Z9XPts

O Presidente do Consoércio Intermunicipal de Sadde da Comunidade dos
Municipios da Regiao de Campo Mourao - CISCOMCAM, no uso das prerrogativas legais;

Resolve:

Art. 1° - Alterar os valores dos seguintes procedimentos os quais compdem as

seguintes Sub-tabelas da Tabela Geral de Valores do Cis-Comcam:

Tabela: Cédigo: Descrigao: De: Para:

Tabela 5 90.04.01.112-0 BIOPSIA RENAL GUIADA POR ULTRASSOM R$ 420,00 | R$ 550,00

Tabela 5 90.04.01.113-0 BIOPSIA DE FIGADO GUIADA POR ULTRASSOM R$ 420,00 | R$ 550,00

Tabela: Cédigo: Descrigao: De: Para:

Tabela 10 | 90.03.01.016-0 ARMAGAO COMUM + LENTE OFTALMICA MONOFOCAL 0,00 A +/- 2,00 R$ 75,00 | RS 85,00

Tabela 10 | 90.03.01.017-0 ARMAGAO COMUM + LENTE OFTALMICA MONOFOCAL 2,25 A +/- 4,00 RS 80,00 | RS 90,00

Tabela10 | 90.03.01.018-0 ARMAGAO COMUM + LENTE OFTALMICA MONOFOCAL 4,25 A +/- 6 R$ 90,00 | R$ 102,00
ARMAGAO COMUM + LENTE OFTALMICA DE POLICARBONATO MONOFOCAL

Tabela10 | 90.03.01.019-0 ESFERICO ACIMA DE +/- 6,25 R$ 110,00 | R$ 125,00

Tabela 10 | 90.03.01.020-0 f/R_l\f:((;)go COMUM + LENTE OFTALMICA MONOFOCAL ASFERICA ACIMA DE RS 130,00 | RS 146,00
ARMAGAO COMUM + LENTE OFTALMICA MONOFOCAL CILINDRICA ATE 2,00,

Tabela10 | 90.03.01.021-0 INTERVALO 0,00 A +/- 2,00 R$ 90,00 | R$ 102,00
ARMAGCAO COMUM + LENTE OFTALMICA MONOFOCAL CILINDRICA ATE 2,00,

Tabela10 | 90.03.01.022-0 INTERVALO 2.25 A +/- 4,00 R$ 90,00 | R$ 102,00
ARMAGAO COMUM + LENTE OFTALMICA MONOFOCAL CILINDRICA ATE 2,00,

Tabela10 | 90.03.01.023-0 INTERVALO 4,25 A +/- 6,00 R$ 90,00 | R$ 102,00
ARMAGCAO COMUM + LENTE OFTALMICA MONOFOCAL CILINDRICA ATE 2,00,

Tabela10 | 90.03.01.024-0 ACIMA DE +/- 6,25 R$ 90,00 | R$ 102,00
ARMAGAO COMUM + LENTE OFTALMICA MONOFOCAL CILINDRICA ATE 4,00,

Tabela10 | 90.03.01.025-0 INTERVALO 0,00 A +/- 2,00 R$ 120,00 | R$ 135,00

Tabela 10 | 90.03.01.026.0 ARMACAO COMUM + LENTE OFTALMICA MONOFOCAL CILINDRICA ATE 4,00, | o 120,00 | RS 135,00

INTERVALO 2,25 A +/- 4,00
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Tabela10 | 90.03.01.027-0 &RT,\SQ\(/;:LOOCASZAQL'\QZ ;E(r)\JOTE OFTALMICA MONOFOCAL CILINDRICA ATE 4,00, RS 150,00 | RS 170,00
Tabela 10 | 90.03.01.028.0 ﬁlré)hciAlﬁﬁgR(\:/(zlt/loumﬁwL:I\EJ)TEE+C/>_F;,/A2|.5MICA MONOFOCAL POLI CILINDRICA ATE RS 150,00 | RS 170,00
Tabela10 | 90.03.01.030.0 ARMAGCAO COMUM + LENTE OFTALMICA BIF. ESF, INTERVALO 0,00 A +/- 2,00; RS 100,00 | RS 115,00
CIL. 3,00 AD 1-4
Tabela 10 | 90.03.01.031.0 ARMAGAO COMUM + LENTE OFTALMICA BIF. ESF, INTERVALO 2,25 A +/- 4,00; RS 100,00 | RS 115,00
CIL. 2,00 AD 1-4
Tabela10 | 90.03.01.032-0 ARMAGCAO COMUM + LENTE OFTALMICA BIF. ESF, INTERVALO 2,25 A +/- 4,00; RS 8500 | RS 96,00
CIL. 3,00 AD 1-4
Tabela 10 | 90.03.01.033.0 ARMAGAO COMUM + LENTE OFTALMICA BIF. ESF, INTERVALO 4,25 A +/- 6,00; RS 90,00 | RS 102,00
CIL. 2,00 AD 1-4
Tabela10 | 90.03.01.034-0 ARMAGCAO COMUM + LENTE OFTALMICA BIF. ESF, INTERVALO 4,25 A +/- 6,00; RS 9500 | RS 107,00
CIL. 3,00 AD 1-4
Tabela 10 | 90.03.01.035.0 QIEI\(;IACAO COMUM + LENTE OFTALMICA BIFOCAL, INTERVALO ACIMA DE +/- RS 9800 | RS 115,00
Tabela 10 | 90.03.01.036.0 f’/R-I\QS%,gO COMUM + LENTE OFTALMICA BIF. ASFERICO, INTERVALO ACIMADE | o« 400 0 | Rs 450,00
Tabela10 | 90.03.01.037-0 ARMAGAO COMUM + LENTE MULTIFOCAL ATE +/- 6,00 R$ 110,00 | R$ 125,00
Tabela 10 | 90.03.01.038-0 ARMAGCAO COMUM + LENTE MULTIFOCAL ACIMA DE +/- 6,00 R$ 120,00 | R$ 155,00
Tabela: Cadigo: Descrigdo: De: Para:
Tabela12 | 02.08.09.001-0 CINTILOGRAFIA DE CORPO INTEIRO C/ GALIO 67 P/ PESQUISA DE NEOPLASIAS | RS 906,80 | RS 997,48
Tabela12 | 02.08.02.001-2 CINTILOGRAFIA DE FIGADO E BACO (MINIMO 5 IMAGENS) R$ 151,26 | R$ 166,39
Tabela12 | 02.08.02.002-0 CINTILOGRAFIA DE FIGADO E VIAS BILIARES RS 217,06 | RS 238,77
Tabela12 | 02.08.09.002-9 CINTILOGRAFIA DE GLANDULA LACRIMAL (DACRIOCINTILOGRAFIA) R$ 7058 | R$ 77,38
Tabela12 | 02.08.02.003-9 CINTILOGRAFIA DE GLANDULAS SALIVARES C/ OU S/ ESTIMULO RS 98,66 | RS 108,53
Tabela12 | 02.08.09.003-7 CINTILOGRAFIA DE MAMA (BILATERAL) RS 311,77 | RS 342,95
Tabela12 | 02.08.01.002-5 EIENQ;(;(ES;AEFKA?&:::)O; ﬁggﬁgg{mmcm DA PERFUSAO EM SITUACAO RS 436,81 | RS 480,49
Tabelal2  |02.08.01.003-3 E'EN;'ELP%GURS/'(\)H(/:A?; Imggﬁigfé CP C/JQS\;A“ACAO DAPERFUSAQ EM SITUACAO R$ 383,07 | R$ 421,38
Tabela12 | 02.08.03.001-8 CINTILOGRAFIA DE PARATIREOIDES RS 349,14 | R$ 384,05
Tabela12 | 02.08.07.001-0 CINTILOGRAFIA DE PULMAO C/ GALIO 67 RS 457,55 | RS 549,06
Tabela12 | 02.08.07.003-6 CINTILOGRAFIA DE PULMAO POR INALACAO (MINIMO 2 PROJECOES) R$ 128,12 | R$ 140,93
Tabela12 | 02.08.07.004-4 CINTILOGRAFIA DE PULMAO POR PERFUSAO (MINIMO 4 PROJECOES) R$ 161,52 | RS 177,52
Tabela12 | 02.08.07.002-8 CINTILOGRAFIA DE PULMAO P/ PESQUISA DE ASPIRACAO R$ 170,51 | R$ 187,56
Tabela12 | 02.08.04.002-1 CINTILOGRAFIA DE RIM C/ GALIO 67 R$ 457,55 | R$ 549,06
Tabela12 | 02.08.05.004-3 CINTILOGRAFIA DE SEGMENTO OSSEO C/ GALIO 67 RS 438,01 | RS 525,61
Tabela12 | 02.08.04.003-0 CINTILOGRAFIA DE TESTICULO E BOLSA ESCROTAL R$ 130,34 | R$ 143,38
Tabela12 | 02.08.03.003-4 CINTILOGRAFIA DE TIREOIDE C/ TESTE DE SUPRESSAO / ESTIMULO R$ 107,30 | RS 118,03
Tabela12 | 02.08.02.005-0 CINTILOGRAFIA P/ ESTUDO DE TRANSITO ESOFAGICO (LIQUIDO) R$ 179,81 | R$ 197,91
Tabela12 | 02.08.02.006-3 CINTILOGRAFIA P/ ESTUDO DE TRANSITO ESOFAGICO (SEMI-SOLIDO) R$ 179,81 | RS 197,91
Tabela12 | 02.08.02.007-1 CINTILOGRAFIA P/ ESTUDO DE TRANSITO GASTRICO R$ 171,77 | RS 188,95
Tabela12 | 02.08.02.008-0 CINTILOGRAFIA P/ PESQUISA DE DIVERTICULOSE DE MECKEL R$ 141,74 | R$ 155,91
Tabela12  |02.08.02.010-1 CINTILOGRAFIA P/ PESQUISA DE HEMORRAGIA DIGESTIVA NAO ATIVA R$ 319,22 | R$ 351,42
Tabela12 | 02.08.03.004-2 CINTILOGRAFIA P/ PESQUISA DO CORPO INTEIRO R$ 338,70 | R$ 406,44
Tabela12 | 02.08.04.006-4 CISTOCINTILOGRAFIA DIRETA R$ 153,41 | RS 168,75
Tabela12 | 02.08.04.007-2 CISTOCINTILOGRAFIA INDIRETA R$ 157,81 | R$ 173,59
Tabela12 | 02.08.04.010-2 ESTUDO RENAL DINAMICO C/ OU S/ DIURETICO R$ 171,22 | R$ 188,34
Tabela12 | 02.08.08.004-0 LINFOCINTILOGRAFIA R$ 170,51 | R$ 187,61
Tabela12 | 03.03.12.007-0 TRATAMENTO DE HIPERTIREOIDISMO GRAVES R$ 359,70 | R$ 395,67
Tabela12 | 03.03.12.006-1 TRATAMENTO DE HIPERTIREQIDISMO (PLUMMER - ATE 30 MCI) RS 443,70 | RS 488,07
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Art. 2° - Incluir na Tabela Geral de Valores dos Cis-Comcam os seguintes

procedimentos e seus valores:

Tabela: Cddigo: Descrigao: Valor
Tabela 15 90.04.01.164-0 Radiografia Periapical com laudo e impresso RS 45,00
Tabela 15 90.04.01.165-0 Radiografia Periapial com laudo online RS 35,00
Tabela 15 90.04.01.166-0 Radiografia Periapical sem laudo impresso RS 40,00
Tabela 15 90.04.01.167-0 Radiografia Periapical sem laudo online RS 30,00
Tabela 15 90.04.01.168-0 Radiografia Interproximal com laudo e impresso RS 45,00
Tabela 15 90.04.01.169-0 Radiografia Interproximal com laudo online RS 35,00
Tabela 15 90.04.01.170-0 Radiografia Interproximal sem laudo e impresso RS 40,00
Tabela 15 90.04.01.171-0 Radiografia Interproximal sem laudo online RS 30,00
Tabela: Cddigo: Descrigao: Valor
Tabela 21 90.14.01.054-0 Pulpotomia em deciduo RS 202,12
Tabela 21 90.14.01.034-0 Ra.spag.em sub-gengival para tratamento n3o cirurgico da periodontite leve de RS 107,50
baixo risco - por segmento

Tabela 21 90.14.01.035-0 ;ajg:rg:dn; Zl;br;]g:;iil\:iaslc;;a-rz(::ast:gr?::rfsonao cirurgico da periodontite RS 136,30
Tabela 21 90.14.01.033-0 z:saplfffir:czu_bp—)ifr;ig::epnatr; tratamento ndo cirurgico de periodontite grave RS 196,20
Tabela 21 90.14.01.036-0 Raspagem supra-gengival para tratamento da gengiva - por acada RS 136,30
Tabela 21 90.14.01.027-0 Remineralizagdo - por sessdo RS 148,60
Tabela 21 90.14.01.015-0 Remocgdo de Dente Incluso/Impactado RS 390,10
Tabela 21 90.14.01.016-0 Remocg&o de dente semi Inlcuso / impactado RS 390,10
Tabela 21 90.14.01.055-0 Restauragdo atraumatica - por elemento RS 62,20
Tabela 21 90.14.01.037-0 Restauracdo de Amalgama - classe I- 1 face RS 134,00
Tabela 21 90.14.01.038-0 Restauragdo de Amalgama - classe II- 2 faces RS 155,50
Tabela 21 90.14.01.039-0 Restauracdo de Amalgama - classe II- 3 faces RS 184,30
Tabela 21 90.14.01.040-0 Restauragdo de Amalgama - classe ii- 4 faces RS 215,40
Tabela 21 90.14.01.041-0 Restauragdo em iondmero de vidro - classe |- 1 face RS 105,20
Tabela 21 90.14.01.042-0 Restauragdo em iondmero de vidro - classe II- 2 faces RS 129,00
Tabela 21 90.14.01.043-0 Restauragdo em iondmero de vidro- classe II- 3 faces RS 129,00
Tabela 21 90.14.01.044-0 Restauragdo Resina Fotopolimerizavel -classe | - 1 face RS 153,20
Tabela 21 90.14.01.045-0 Restauragdo Resina Fotopolimerizavel -classe Il - 2 face RS 201,20
Tabela 21 90.14.01.046-0 Restauragdo Resina Fotopolimerizavel -classe Il - 3 faces RS 249,20
Tabela 21 90.14.01.047-0 Restauragdo Resina Fotopolimerizavel -classe II- 4 faces RS 278,00
Tabela 21 90.14.01.048-0 Restauragdo Resina Fotopolimerizavel -classe Il RS 153,20
Tabela 21 90.14.01-049-0 Restauragdo Resina Fotopolimerizavel -classe IV RS 278,00
Tabela 21 90.14.01.050-0 Restauragdo Resina Fotopolimerizavel -classe V RS 153,20
Tabela 21 90.14.01.051-0 Restauragdo Tempordria/tratamento expectante RS 76,40
Tabela 21 90.14.01.017-0 Tratamento de alveolite RS 108,88
Tabela 21 90.14.01.052-0 Tratamento de manutengd para periodontite leve (6 em 6 meses RS 164,70
Tabela 21 90.14.01.065-0 Ulectomia RS 109,80
Tabela 21 90.14.01.066-0 Ulotomia RS 88,30
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Art. 2° Esta Portaria entrara em vigor na data de sua publicagdo, revogadas as

disposi¢gdes em contrario.

Campo Mourao, 25 de margo de 2022.

Rafael Brito do Prado Leandro Roque Avila
Presidente do CISCOMCAM Coordenador do Cis-Comcam
Orlando Augusto Baggio Scholz Magda Denise dos Santos
Supervisor das Redes Faturamento/Agendamento

Obs.: A via original encontra-se devidamente assinada e disponivel para consulta
publica nas dependéncias do Cis-Comcam, sito a Rua Mamboré, 1542, Centro,
Campo Mourao, Estado do Parana, CEP 87.302-140.



