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1. APRESENTAÇÃO 

 

1.1 Este documento discrimina as definições, conceituações, tabelas, índices, valores e outros serviços de 
saúde objeto do edital de credenciamento nº 01/2019 de Organizações Civis de Saúde (OCS) e 
Profissionais de Saúde Autônomos (PSA), com a UG FUSEX 19º BIMtz, de acordo com valores 
autorizados pelo Parecer Técnico_nº 311 DRAS/DSau, de 28 Set 22, e valores de GASOTERAPIA 
aprovados pelo Parecer Técnico n° 399 D Sau/SRAM, de 15 Out 19, nas especialidades de Acupuntura, 
Alergologia, Anestesiologia, Angiologia, Cardiologia, Cirurgia Vascular, Clínica Médica, 
Coloproctologia, Dermatologia, Endocrinologia, Endoscopia, Exames de Diagnóstico por Imagem, 
Exames de Diagnóstico por Imagem em Odontologia, Exames Laboratoriais, Fisiatria, Fisioterapia, 
Fonoaudiologia, Gastroenterologia, Genética Médica, Geriatria, Ginecologia, Hematologia, 
Hepatologia, Imunologia, Infectologia, Laboratório de Análises Clínicas, Laboratório de Patologia 
Médica, Laboratório de Patologia Odontológica, Mastologia, Medicina Nuclear, Nefrologia, 
Neonatologia, Neurologia, Neuropediatria, Nutrição, Nutrologia, Obstetrícia, Oftalmologia, 
Otorrinolaringologia, Patologia Clínica / Medicina Laboratorial, Patologia Clínica em Odontologia, 
Pediatria, Pneumologia, Odontologia clínica ou cirúrgica, Psicologia, Psicopedagogia, Psiquiatria, 
Quiropraxia, Radiologia, Remoções Terrestres, Reumatologia, Terapia Ocupacional, Urologia, 
Vascular.  

1.2 Os procedimentos que não constam no rol da ANS (Agência Nacional de Saúde), assim como os 
materiais, medicamentos e correlatos de uso experimental que não tenham o reconhecimento pelas 
respectivas sociedades, sem registro no Ministério da Saúde e sem licença da ANVISA (Agência Nacional 
de Vigilância Sanitária), não tem cobertura pelos sistemas FUSEx (SAMMED / PASS e EX-
COMBATENTE). 

1.3 Quando os serviços de saúde forem prestados por Profissional de Saúde Autônomo (a) (PSA), incluir-

se-á no valor descrito a contribuição obrigatória ao Instituto Nacional de Seguridade Social, que será 

recolhido pela CREDENCIADA na forma da lei. 
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2. HONORÁRIOS MÉDICOS 

Para honorários médicos será utlizada a tabela CBHPM 5ª Edição 2008 PLENA, com valores de 

portes e UCO (R$ 11,50) aprovados em 2008. Caso o procedimento não conste na edição 2008, será 

utilizada a próxima e assim sucessivamente, com valores de portes e UCO (R$ 11,50) aprovados em 2008 

 

3. CLASSIFICAÇÃO BRASILEIRA HIERARQUIZADA DE PROCEDIMENTOS MÉDICOS - 

CBHPM 

A Unidade de Custo Operacional da CBHPM publicado em 2008 foi no valor de R$ 11,50 (onze reais e 
cinquenta centavos), sendo os portes publicados no mesmo ano conforme tabela abaixo: 

1A R$ 10,00 5C R$ 234,00 10B R$ 775,00 
1B R$ 20,00 6A R$ 255,00 10C R$ 860,00 
1C R$ 30,00 6B R$ 280,00 11A R$ 910,00 
2A R$ 40,00 6C R$ 306,00 11B R$ 998,00 
2B R$ 54,00 7A R$ 331,00 11C R$ 1.095,00 
2C R$ 64,00 7B R$ 366,00 12A R$ 1.135,00 
3A R$ 88,00 7C R$ 433,00 12B R$ 1.220,00 
3B R$ 112,00 8A R$ 468,00 12C R$ 1.495,00 
3C R$ 128,00 8B R$ 490,00 13A R$ 1.645,00 
4A R$ 153,00 8C R$ 520,00 13B R$ 1.805,00 
4B R$ 168,00 9A R$ 555,00 13C R$ 1.996,00 
4C R$ 189,00 9B R$ 605,00 14A R$ 2.225,00 
5A R$ 204,00 9C R$ 666,00 14B R$ 2.420,00 
5B R$ 220,00 10A R$ 715,00 14C R$ 2.670,00 

 
4. CONSULTA MÉDICA 

4.1 Para consulta médica em consultório (horário normal ou preestabelecido) em todas as especialidades, 

o valor praticado será de R$ 100,00 (noventa reais). 

4.2 Para consulta de subespecialidades da pediatria (cardiologia pediátrica, endocrinologia pediátrica, 

gastrenterologia pediátrica, hematologia pediátrica, infectologia pediátrica, otorrinolaringologia pediátrica, 

neurologista pediátrico e pneumologia pediátrica), em todas as especialidades, o valor praticado será de 

R$ 120,00 (noventa reais). 

4.3 Para consulta de especialista em chamada de urgência e emergência, em todas as especialidades, o 

valor praticado será de R$ 100,00 (noventa reais). 

4.4 Retornos a consulta ambulatorial/consultório: Será considerado retorno e, portanto sem emissão de 

nova Guia de encaminhamento as consultas ambulatoriais/consultório, realizadas apenas para entrega e 

avaliação de exames complementares requeridos pelo próprio médico solicitante, desde que o beneficiário 

procure o referido médico para agendar a consulta de RETORNO EM ATÉ 15 (QUINZE) DIAS DA 

CONSULTA ORIGINÁRIA. Se houver necessidade de executar procedimentos médicos, ou o motivo 

de retorno seja distinto do já referenciado, será considerada nova consulta, portanto será necessária a 

emissão de nova guia de encaminhamento; 

4.5 Retornos de consulta de urgência/emergência: Não existe retorno nos atendimentos em Pronto 

Socorro; 
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4.6 Ginecologia: Faz parte da consulta os seguintes procedimentos: Anamnese, exames de mamas, exame 

por meio do toque do útero e anexos, inspeção direta do colo uterino por meio do espéculo vaginal e 

coleta de exame citopatológico quando indicado; 

4.7 Oftalmologia: A consulta oftalmológica inclui: Anamnese, refração, inspeção e exames de pupilas, 

acuidade visual, retinoscopia e ceratometria, biomicroscopia do segmento anterior, exame de motilidade 

ocular e do senso cromático. A tonometria é paga somente na primeira consulta ou a cada seis meses para 

um mesmo paciente. Outros exames cobrados junto com a consulta devem ser acompanhados de laudo 

com justificativa médica; 

5. MEDICAMENTOS 

Para a remuneração de “MEDICAMENTOS” fica estabelecida a TABELA PRÓPRIA, discriminada no 

ANEXO “A” ao presente referncial de preços, e na ausência do item será aplicado valor de Nota Fiscal 

de aquisição (apresentada pelo conveniado) com aditivo de 15%. 

 6. MATERIAIS DESCARTÁVEIS 

Para a remuneração de “MATERIAIS DESCARTÁVEIS” fica estabelecida a TABELA PRÓPRIA, 

discriminada no ANEXO “A” ao presente referncial de preços, e na ausência do item será aplicado valor 

de Nota Fiscal de aquisição (apresentada pelo conveniado) com aditivo de 15%. 

7. EXAMES LABORATORIAIS 

7.1 Nos casos de atendimento domiciliar não serão remunerados quaisquer taxas de deslocamentos; 

7.2 Os EXAMES LABORATORIAIS serão remunerados conforme valores constantes da TABELA 

PRÓPRIA abaixo, e aqueles não constantes da mesma, serão remunerados de acordo com a tabela 

CBHPM 5ª Edição 2008 PLENA, com valores de portes e UCO (R$ 11,50) aprovados em 2008. Caso 

não conste na edição 2008, será utilizada a próxima e assim sucessivamente, com valores de portes e 

UCO (R$ 11,50) aprovados em 2008: 

Código Descrição Valor (R$) 

40301028 5-nucleotidase - pesquisa e/ou dosagem              6,34 

40301044 Acetilcolinesterase, em eritrócitos - pesquisa e/ou dosagem              6,34 

40301060 Ácido ascórbico (vitamina C) - pesquisa e/ou dosagem              4,43 

40301125 Ácido oxálico - pesquisa e/ou dosagem              9,50 

40301133 Ácido pirúvico - pesquisa e/ou dosagem              9,50 

40301141 Ácido siálico - pesquisa e/ou dosagem              9,50 

40301184 Ácidos graxos livres - pesquisa e/ou dosagem              4,75 

40301281 Amilase - pesquisa e/ou dosagem              4,43 

40301311 Amitriptilina, nortriptilina (cada) - pesquisa e/ou dosagem            22,18 

40301320 Amônia - pesquisa e/ou dosagem              9,50 

40301346 Antibióticos, pesquisa e/ou dosagem no soro, cada            31,68 

40301389 Beta-glicuronidase - pesquisa e/ou dosagem              5,39 

40301427 Capacidade de fixação de ferro - pesquisa e/ou dosagem              4,43 

40301494 Clearance de ácido úrico              7,92 

40301508 Clearance de creatinina              7,92 

40301516 Clearance de fosfato              7,92 

40301524 Clearance de uréia              7,92 
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40301540 Clomipramina - pesquisa e/ou dosagem            22,18 

40301621 Creatina - pesquisa e/ou dosagem              6,34 

40301672 
Cromatografia de aminoácidos (perfil qualitatitivo) - pesquisa e/ou dosa-
gem 

           31,68 

40301737 Desidrogenase láctica - isoenzimas fracionadas - pesquisa e/ou dosagem            31,68 

40301753 Digitoxina ou digoxina - pesquisa e/ou dosagem            22,18 

40301761 Eletroferese de proteínas            12,67 

40301770 Eletroforese de glicoproteínas            12,67 

40301788 Eletroforese de lipoproteínas            12,67 

40301850 Formaldeído - pesquisa e/ou dosagem              6,34 

40301869 Fosfatase ácida fração prostática - pesquisa e/ou dosagem              6,97 

40301877 Fosfatase ácida total - pesquisa e/ou dosagem              5,70 

40301885 Fosfatase alcalina - pesquisa e/ou dosagem              5,70 

40301893 
Fosfatase alcalina com fracionamento de isoenzimas - pesquisa e/ou dosa-
gem 

           17,42 

40301915 Fosfatase alcalina termo-estável - pesquisa e/ou dosagem              6,34 

40301923 Fosfolipídios - pesquisa e/ou dosagem              4,75 

40301940 Fósforo, prova de reabsorção tubular              6,34 

40301966 Frutose - pesquisa e/ou dosagem              4,43 

40301990 Gama-glutamil transferase - pesquisa e/ou dosagem              6,34 

40302059 Glicose-6-fosfato deidrogenase (G6FD) - pesquisa e/ou dosagem              9,50 

40302075 Hemoglobina glicada (A1 total) - pesquisa e/ou dosagem              5,07 

40302083 Hemoglobina plasmática livre - pesquisa e/ou dosagem              6,34 

40302105 Hidroxiprolina - pesquisa e/ou dosagem            12,67 

40302121 Imipramina - desipramina - pesquisa e/ou dosagem            22,18 

40302130 Amilase ou alfa-amilase, isoenzimas - pesquisa e/ou dosagem            31,68 

40302156 Isoniazida - pesquisa e/ou dosagem            31,68 

40302199 Lipase - pesquisa e/ou dosagem              4,75 

40302245 Mioglobina, pesquisa e/ou dosagem            18,37 

40302270 Osmolalidade - pesquisa e/ou dosagem              9,50 

40302300 Porfirinas quantitativas (cada) - pesquisa e/ou dosagem              5,70 

40302385 Proteínas totais albumina e globulina - pesquisa e/ou dosagem              4,75 

40302482 Teste de tolerância a insulina ou hipoglicemiantes orais (até 6 dosagens)            28,51 

40302490 Tirosina - pesquisa e/ou dosagem            18,37 

40302504 
Transaminase oxalacética (amino transferase aspartato) - pesquisa e/ou 
dosagem 

             4,43 

40302512 
Transaminase pirúvica (amino transferase de alanina) - pesquisa e/ou do-
sagem 

             4,43 

40302555 Trimipramina - pesquisa e/ou dosagem            22,18 

40302571 Troponina - pesquisa e/ou dosagem            27,25 

40302598 Urobilinogênio - pesquisa e/ou dosagem              3,17 

40302601 Vitamina A, pesquisa e/ou dosagem            22,50 

40302636 Lipídios totais - pesquisa e/ou dosagem              3,17 

40302652 Mucopolissacaridose, pesquisa e/ou dosagem              6,34 

40302679 Ocitocinase, pesquisa e/ou dosagem              9,50 

40302733 Hemoglobina glicada (Fração A1c) - pesquisa e/ou dosagem            14,26 
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40302750 
Perfil lipídico / lipidograma (lípidios totais, colesterol, triglicerídios e ele-
troforese lipoproteínas) - pesquisa e/ou dosagem 

           22,18 

40303039 
Coprológico funcional (caracteres, pH, digestibilidade, amônia, ácidos 
orgânicos e interpretação) 

           15,84 

40303055 Gordura fecal, dosagem              6,34 

40303063 Hematoxilina férrica, pesquisa de protozoários nas fezes              4,43 

40303071 Identificação de helmintos,exame de fragmentos - nas fezes              0,64 

40303080 Larvas (fezes), pesquisa              3,17 

40303098 Leucócitos e hemácias, pesquisa nas fezes              3,17 

40303101 Leveduras, pesquisa nas fezes              3,17 

40303110 Parasitológico - nas fezes              6,34 

40303128 
Parasitológico, colheita múltipla com fornecimento do líquido conservante 
nas fezes 

             6,34 

40303136 Sangue oculto, pesquisa nas fezes              3,17 

40303144 Shistossoma, pesquisa ovos em fragmentos mucosa após biópsia retal              7,92 

40303152 Substâncias redutoras nas fezes - pesquisa              3,17 

40303160 Tripsina, prova de (digestão da gelatina)              4,43 

40303187 Estercobilinogênio fecal, dosagem              4,43 

40304027 Anticorpo anti A e B, pesquisa e/ou dosagem            12,67 

40304035 Anticorpos antiplaquetários, citometria de fluxo            29,46 

40304060 Antitrombina III, dosagem            25,34 

40304078 Ativador tissular de plasminogênio (TPA) - pesquisa e/ou dosagem            31,68 

40304086 
CD... (antígeno de dif. Celular, cada determinação) - pesquisa e/ou dosa-
gem 

           63,36 

40304108 Coombs direto              6,34 

40304116 

Enzimaseritrocitárias,  (adenilatoquinase,  desidrogenase láctica,  fosfo-
fructoquinase,  fosfoglicerato quinase, gliceraldeído, 3  - fosfato   desidro-
genase, glicose  fosfato isomerase,  glicose 6 - fosfato desidrogenase, glu-
tation peroxidase, glutation 

             8,56 

40304132 Falcização, teste de              3,17 

40304140 Fator 4 plaquetário, dosagens            16,79 

40304159 Fator II, dosagem              9,50 

40304167 Fator IX, dosagem            12,67 

40304175 Fator V, dosagem              9,50 

40304183 Fator VIII, dosagem            12,67 

40304205 Fator VIII, dosagem do inibidor            16,79 

40304213 Fator X, dosagem            16,79

40304221 Fator XI, dosagem            12,67 

40304230 Fator XII, dosagem            12,67 

40304248 Fator XIII, pesquisa            12,67 

40304256 Fenotipagem do sistema Rh-Hr (anti Rho(D) + anti Rh(C) + anti Rh(E)            21,23 

40304302 Ham, teste de (hemólise ácida)              6,34 

40304310 Heinz, corpúsculos, pesquisa              3,17 

40304337 Hematócrito, determinação do              3,17 

40304345 Hemoglobina, dosagem              3,17 

40304353 Hemoglobina (eletroforese) - pesquisa e/ou dosagem            12,67 

40304370 Hemossedimentação, (VHS) - pesquisa e/ou dosagem              3,17 

40304388 Hemossiderina (siderócitos), sangue ou urina - pesquisa e/ou dosagem              3,17 
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40304418 Leucócitos, contagem              3,17 

40304450 Plaquetas, teste de agregação (por agente agregante), cada            20,91 

40304469 Plasminogênio, dosagem              8,56 

40304485 Medula óssea, aspiração para mielograma ou microbiológico            10,45 

40304493 Produtos de degradação da fibrina, qualitativo - pesquisa e/ou dosagem            15,84 

40304507 Proteína C - pesquisa e/ou dosagem            39,60 

40304540 Resistência globular, curva de              4,43 

40304558 Reticulócitos, contagem              3,17 

40304574 Ristocetina, co-fator, teste funcional, dosagem            21,23 

40304612 Tempo de sangramento de IVY - deteminação            10,45 

40304620 Tempo de trombina - determinação              6,34 

40304639 Tempo de tromboplastina parcial ativada - determinação              4,75 

40304655 Tromboelastograma- pesquisa e/ou dosagem            29,46 

40304680 Fator VII - pesquisa e/ou dosagem            16,79 

40304698 Fator XIII, dosagem, teste funcional            12,67 

40304710 Imunofenotipagem para hemoglobinúria paroxistica noturna (*)           184,69 

40304728 Imunofenotipagem para leucemias agudas ou sindrome mielodisplásica (*)           343,09 

40304787 Proteína S livre, dosagem            39,60 

40304795 Células LE - pesquisa e/ou dosagem              6,34 

40304809 Consumo de protrombina - pesquisa e/ou dosagem              2,22 

40304817 Enzimas eritrocitárias, rastreio para deficiência              8,56 

40304850 
Hemoglobinopatia - triagem (El.HB., hemoglob. fetal. reticulócitos, cor-
pos de H, T. falcização hemácias, resist. osmótica, termo estabilidade) 

           26,29 

40304876 Sulfo-hemoglobina, determinação da              4,43 

40304884 Coombs indireto            12,67 

40304892 Mielograma            31,68 

40304922 
Coagulograma (TS, TC, prova do laço, retração do coágulo, contagem de 
plaquetas, tempo de protombina, tempo de tromboplastina, parcial ativado) 
- pesquisa e/ou dosagem 

           19,01 

40305066 17-cetosteróides (17-CTS) - cromatografia - pesquisa e/ou dosagem            16,79 

40305074 17-cetosteróides relação alfa/beta - pesquisa e/ou dosagem            11,09 

40305082 17-cetosteróides totais (17-CTS) - pesquisa e/ou dosagem            12,67 

40305090 17-hidroxipregnenolona - pesquisa e/ou dosagem            43,71 

40305112 Ácido 5 hidróxi indol acético, dosagem na urina            19,01 

40305236 Curva insulínica(6 dosagens) - pesquisa e/ou dosagem            76,03 

40305279 Dosagem de receptor de progesterona ou de estrogênio           190,08 

40305287 Enzima conversora da angiotensina (ECA) - pesquisa e/ou dosagem            31,68 

40305341 Gad-Ab-antidescarboxilase do ácido - pesquisa e/ou dosagem            63,36 

40305384 Hormônio antidiurético (vasopressina) - pesquisa e/ou dosagem            31,68 

40305406 
IGF BP3 (proteína ligadora dos fatores de crescimento "insulin-like") - 
pesquisa e/ou dosagem 

           52,91 

40305465 Paratormônio - PTH ou fração (cada) - pesquisa e/ou dosagem            63,36 

40305546 
Prova do LH-Rh, dosagem do FSH sem fornecimento de medicamento 
(cada) 

           20,59 

40305554 
Prova do LH-Rh, dosagem do LH sem fornecimento de medicamento (ca-
da) 

           20,59 

40305562 
Prova do TRH-HPR, dosagem do HPR sem fornecimento do material (ca-
da) 

           26,93 
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40305570 
Prova do TRH-TSH, dosagem do TSH sem fornecimento do material (ca-
da) 

           26,93 

40305589 Prova para diabete insípido (restrição hídrica  NaCL 3% vasopressina)            21,23 

40306020 Adenovírus, IgM - pesquisa e/ou dosagem            21,23 

40306046 Anticandida - IgG e IgM (cada) - pesquisa e/ou dosagem            21,23 

40306054 Anti-actina - pesquisa e/ou dosagem            21,23 

40306062 Anti-DNA - pesquisa e/ou dosagem            12,67 

40306097 Anti-LKM-1 - pesquisa e/ou dosagem            10,45 

40306208 Anticorpos anti-ilhota de langherans - pesquisa e/ou dosagem            25,34 

40306259 Anticorpos antiendomisio - IgG, IgM, IgA (cada) - pesquisa e/ou dosagem            66,85 

40306267 Anticorpos naturais - isoaglutininas, pesquisas            12,67 

40306283 Anticortex supra-renal - pesquisa e/ou dosagem            22,18 

40306305 Antigliadina (glúten) - IgA - pesquisa e/ou dosagem            22,18 

40306356 Antimitocondria - pesquisa e/ou dosagem            12,67 

40306399 Antimúsculo liso - pesquisa e/ou dosagem            12,67 

40306429 Antiparietal - pesquisa e/ou dosagem            12,67 

40306437 Antiperoxidase tireoideana - pesquisa e/ou dosagem            26,29 

40306445 Aslo - pesquisa e/ou dosagem              6,34 

40306496 Blastomicose, reação sorológica              9,50 

40306500 Brucela - IgG - pesquisa e/ou dosagem            10,45 

40306534 C1q - pesquisa e/ou dosagem            21,23 

40306550 C3A (fator B) - pesquisa e/ou dosagem            13,31 

40306593 Caxumba, IgG - pesquisa e/ou dosagem            21,23 

40306607 Caxumba, IgM - pesquisa e/ou dosagem            21,23 

40306623 Chagas IgM - pesquisa e/ou dosagem            15,84 

40306640 Chlamydia - IgM - pesquisa e/ou dosagem            28,51 

40306690 Complemento C2 - pesquisa e/ou dosagem            32,63 

40306763 Crio-aglutinina, globulina, pesquisa, cada              4,43 

40306771 
Cross match (prova cruzada de histocompatibilidade para transplante re-
nal) 

           47,52 

40306780 
Cultura ou estimulação dos linfócitos "in vitro" por concanavalina, PHA 
ou pokweed 

           44,35 

40306798 Dengue - IgG e IgM (cada) - pesquisa e/ou dosagem            20,59 

40306810 Equinococose (Hidatidose), reação sorológica              6,34 

40306887 Genotipagem do sistema HLA            95,04 

40306925 Helicobacter pylori - IgM - pesquisa e/ou dosagem            31,68 

40307018 Hepatite B - HBSAG (AU, antígeno austrália) - pesquisa e/ou dosagem            22,18 

40307077 Hepatite delta, antígeno - pesquisa e/ou dosagem            11,41 

40307140 Histona - pesquisa e/ou dosagem            25,34 

40307158 Histoplasmose, reação sorológica              8,56 

40307190 HLA-DR - pesquisa e/ou dosagem           168,85 

40307204 HLA-DR+DQ - pesquisa e/ou dosagem           211,31 

40307212 HTLV1 ou HTLV2 pesquisa de anticorpo (cada)            39,60 

40307298 IgG, subclasses 1,2,3,4 (cada) - pesquisa e/ou dosagem            39,60 

40307336 Imunoeletroforese (estudo da gamopatia) - pesquisa e/ou dosagem            38,02 

40307344 Inibidor de C1 esterase - pesquisa e/ou dosagem            15,84 

40307395 Leishmaniose - IgG e IgM (cada) - pesquisa e/ou dosagem              9,50 
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40307409 Leptospirose - IgG - pesquisa e/ou dosagem            21,23 

40307425 Leptospirose, aglutinação - pesquisa            10,45 

40307450 Listeriose, reação sorológica            12,67 

40307484 Malária - IgG - pesquisa e/ou dosagem              9,50 

40307492 Malária - IgM - pesquisa e/ou dosagem              9,50 

40307522 Micoplasma pneumoniae - IgG - pesquisa e/ou dosagem            21,23 

40307530 Micoplasma pneumoniae - IgM - pesquisa e/ou dosagem            31,68 

40307638 PPD (tuberculina), IDeR              6,34 

40307689 Reação sorológica para coxsackie, neutralização IgG            19,65 

40307719 Schistosomose - IgG - pesquisa e/ou dosagem              8,56 

40307735 Sífilis - FTA-ABS-IgG - pesquisa              9,50 

40307743 Sífilis - FTA-ABS-IgM - pesquisa            13,31 

40307751 Sífilis - TPHA - pesquisa              8,56 

40307760 Sífilis - VDRL              6,34 

40307808 Toxocara cannis - IgM - pesquisa e/ou dosagem            19,01 

40307840 Urease, teste rápido para helicobacter pylori              6,34 

40307867 Waaler-Rose (fator reumatóide) - pesquisa e/ou dosagem              6,34 

40307905 
Alérgenos - perfil antigênico (painel C/36 antígenos) - pesquisa e/ou dosa-
gem 

          221,76 

40307948 
Antifígado (glomérulo, tub. Renal corte rim de rato), IFI - pesquisa e/ou 
dosagem 

           22,18 

40307999 
Complemento C3, C4 - turbid. ou nefolométrico C3A - pesquisa e/ou do-
sagem 

           18,37 

40308022 DNCB - teste de contato              1,90 

40308030 Fator reumatóide, teste do látex (qualitativo) - pesquisa              6,34 

40308090 NBT estimulado            15,84 

40308162 Varicela, IgG - pesquisa e/ou dosagem            21,23 

40308170 Varicela, IgM - pesquisa e/ou dosagem            26,29 

40308235 
HER-2 - dosagem do receptor (com diretriz de utilização definida pela 
ANS)  

           45,94 

40308359 Psitacose - IgG - pesquisa e/ou dosagem            14,89 

40308367 Psitacose - IgM - pesquisa e/ou dosagem            19,01 

40308391 Proteína C reativa, quantitativa - pesquisa e/ou dosagem            21,23 

40309010 
Adenosina de aminase (ADA) - pesquisa e/ou dosagem em líquidos orgâ-
nicos 

           23,76 

40309037 
Células, contagem total e específica - pesquisa e/ou dosagem em líquidos 
orgânicos 

             6,34 

40309045 
Células, pesquisa de células neoplásicas (citologia oncótica) - pesquisa 
e/ou dosagem em líquidos orgânicos 

           31,68 

40309070 
H. Influenzae, S. Pneumonieae, N. Meningitidis A, B e C W135 (cada) - 
pesquisa e/ou dosagem em líquidos orgânicos 

           11,09 

40309100 

LCR ambulatorial rotina (aspectos cor + índice de cor + contagem global 
eespecífica  de leucócitos e  hemácias + citologia  oncótica + proteína + 
glicose + cloro + eletroforese  com  concentração + IgG + reações para 
neurocisticercose (2) + reações para neuroles (2) 

           28,51

40309118 

LCR hospitalar neurologia (aspectos cor + índices de cor + contagem glo-
bal e específica deleucócitos e hemácias + proteína + glicose + cloro + 
reações para neurocisticercose (2) + reações para  neurolues (2) + bacteri-
oscopia + cultura + látex para bactérias) 

           28,51 
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40309126 
LCR pronto socorro (aspectos cor + índicede cor + contagem  global  e  
específica  de  leucócitos  e hemácias + proteína + glicose + cloro + lactato 
+ bacterioscopia + cultura + látex para bactérias) 

           28,51 

40309142 
Proteína mielina básica, anticorpo anti - pesquisa e/ou dosagem em líqui-
dos orgânicos 

           79,20 

40309304 
Anticorpo antiespermatozóide - pesquisa e/ou dosagem em líquidos orgâ-
nicos 

             9,50 

40309312 
Espermograma (caracteres físicos, pH, fludificação, motilidade, vitalidade, 
contagem e morfologia) 

           12,67 

40309320 
Espermograma e teste de penetração "in vitro", velocidade penetração ver-
tical, colocaçãovital, teste de revitalização 

           20,59 

40309428 
Fosfolipídios (relação lecitina/esfingomielina) - pesquisa e/ou dosagem em 
líquidos orgânicos 

           12,67 

40309444 
Rotina do líquido amniótico-amniograma (citológico espectrofotometria, 
creatinina e teste de clements) 

           19,01 

40309509 Cristais com luz polarizada - pesquisa e/ou dosagem em líquidos orgânicos              3,17 

40309517 Ragócitos, pesquisa              3,17 

40309525 
Rotina líquido sinovial - caracteres físicos, citologia, proteínas, ácido úri-
co, látex p/ F.R., BACT. 

           21,23 

40310019 A fresco, exame              4,43 

40310060 Bacterioscopia (Gram, Ziehl, Albertetc), por lâmina              4,75 

40310094 Corpúsculos de Donovani, pesquisa direta de              5,39 

40310108 Criptococo (tinta da China), pesquisa de              5,39 

40310124 Cultura bacteriana (em diversos materiais biológicos)            15,84 

40310132 Cultura para bactérias anaeróbicas            15,84 

40310140 Cultura para fungos            15,84 

40310159 Cultura para mycobacterium            22,18 

40310175 
Cultura, fezes: salmonela, shigellae e esc. Coli enteropatogênicas, entero-
invasora (sorol. Incluída) + campylobacter SP. + E. Coli entero-
hemorrágica 

           15,84 

40310183 
Cultura, fezes: salmonella, shigella e escherichia coli enteropatogênicas 
(sorologia incluída) 

           19,01 

40310191 Cultura, herpesvírus ou outro            57,02 

40310205 Cultura, micoplasma ou ureaplasma            21,23 

40310213 Cultura, urina com contagem de colônias            15,84 

40310230 Fungos, pesquisa de (a fresco lactofenol, tinta da China)              6,34 

40310248 Hemocultura (por amostra)            15,84 

40310256 Hemocultura automatizada (por amostra)            18,37 

40310264 Hemocultura para bactérias anaeróbias (por amostra)            15,84 

40310272 Hemophilus (bordetella) pertussis - pesquisa            16,79 

40310280 Hansen, pesquisa de (por material)              6,34 

40310299 Leptospira (campo escuro após concentração) pesquisa              6,34 

40310310 Paracoccidioides, pesquisa de              6,34 

40310337 Rotavírus, pesquisa, Elisa            15,84 

40310345 Treponema (campo escuro) - pesquisa              6,34 

40310400 Cultura automatizada - MICROBIOLOGIA            19,01 

40310418 
Antibiograma (teste de sensibilidade e antibióticos e quimioterápicos), por 
bactéria - não automatizado 

             6,34 

40310426 Antibiograma automatizado            28,51 
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40311015 Ácido cítrico - pesquisa e/ou dosagem na urina              4,43 

40311023 Ácido homogentísico - pesquisa e/ou dosagem na urina              6,34 

40311040 Cálculos urinários - análise              9,50 

40311074 Coproporfirina III - pesquisa e/ou dosagem na urina              6,34 

40311082 Corpos cetônicos, pesquisa - na urina              2,53 

40311104 Dismorfismo eritrocitário, pesquisa (contraste de fase) - na urina              6,34 

40311112 
Erros inatos do metabolismo baterias de testes químicos de triagem em 
urina (mínimo de 6 testes) 

           10,45 

40311120 Frutosúria, pesquisa              4,75 

40311139 Galactosúria, pesquisa              4,75 

40311147 Lipóides, pesquisa - na urina              4,75 

40311155 Melanina, pesquisa - na urina              4,75 

40311163 Metanefrinas urinárias, dosagem            25,34 

40311180 Pesquisa ou dosagem de um componente urinário              3,17 

40311198 Porfobilinogênio, pesquisa - na urina              4,43 

40311201 Proteínas de Bence Jones, pesquisa - na urina              6,34 

40311210 Rotina de urina (caracteres físicos, elementos anormais e sedimentoscopia)              6,34 

40311244 Cistina - pesquisa e/ou dosagem na urina              6,34 

40311295 Contagem sedimentar de Addis              3,17 

40311309 Eletroforese de proteínas urinárias, com concentração            15,84 

40311317 Fenilcetonúria, pesquisa              4,75 

40311325 Histidina, pesquisa - na urina              4,75 

40311350 Osmolalidade, determinação - na urina              9,50 

40311368 Prova de concentração (Fishberg ou Volhard) - na urina              4,43 

40311392 Tirosinose, pesquisa - na urina              0,95 

40312046 Iontoforese para a coleta de suor, com dosagem de cloro            15,84 

40312070 
Gastroacidograma - secreção basal para 60' e 4 amostras após o estímulo 
(fornecimento de material inclusive tubagem), teste 

           25,34 

40312127 
Perfil reumatológico (ácido úrico, eletroforese de proteínas, FAN, VHS, 
prova do látex P/F. R, W. Rose) 

           31,68 

40312143 
Prova atividade de febre reumática (aslo, eletroforese de proteínas, muco-
proteínas e proteína "C" reativa) 

           39,60 

40312151 
Provas de função hepática (bilirrubinas, eletroforese de proteínas, FA, 
TGO, TGP e Gama-PGT) 

           44,03 

40313018 
Ácido delta aminolevulínico (para chumbo inorgânico) - pesquisa e/ou 
dosagem 

             9,50 

40313077 Ácido salicílico - pesquisa e/ou dosagem              6,34 

40313107 Chumbo - pesquisa e/ou dosagem            25,34 

40313115 Colinesterase (para carbamatosorganofosforados) - pesquisa e/ou dosagem              7,92 

40313123 Coproporfirinas (para chumbo inorgânico) - pesquisa e/ou dosagem              7,92 

40313140 Etanol - pesquisa e/ou dosagem            15,84 

40313174 Formaldeído - pesquisa e/ou dosagem            15,84 

40313204 Metanol - pesquisa e/ou dosagem            15,84 

40313212 P-aminofenol (para anilina) - pesquisa e/ou dosagem            12,67 

40313247 Protoporfirinas Zn (para chumbo inorgânico) - pesquisa e/ou dosagem              6,34 

40313263 Sulfatos orgânicos ou inorgânicos, pesquisa (cada)              5,39 

40313280 
Triclorocompostos totais (para tetracloroetileno, tricloroetano, tricloroeti-
leno) - pesquisa e/ou dosagem 

             9,50 
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40313336 Salicilatos, pesquisa              5,70 

40314022 
Citomegalovírus - qualitativo, por PCR, pesquisa (com diretriz de utiliza-
ção definida pela ANS) 

          179,63 

40314049 Cromossomo philadelfia - pesquisa            79,20 

40314057 
Fator V de layden por PCR, pesquisa (com diretriz de utilização definida 
pela ANS) 

          205,92 

40314154 
HPV (vírus do papiloma humano) + subtipagem quando necessário PCR - 
pesquisa 

           92,51 

40314162 HTLV I / II por PCR (cada) - pesquisa           237,60 

40314243 Chlamydia por biologia molecular - pesquisa            53,22 

40314294 
Resistência a agentes antivirais por biologia molecular (cada droga) - pes-
quisa 

           91,87 

40316025 
3 alfa androstonediol glucoronídeo (3ALFDADIOL) - pesquisa e/ou dosa-
gem 

           31,68 

40316050 Aldosterona - pesquisa e/ou dosagem            39,60 

40316084 Anticorpo anti-receptor de TSH (TRAB) - pesquisa e/ou dosagem            65,89 

40316092 Anticorpos antiinsulina - pesquisa e/ou dosagem            25,34 

40316106 Anticorpos antitireóide (tireoglobulina) - pesquisa e/ou dosagem            33,26 

40316114 Antígeno Austrália (HBSAG) - pesquisa e/ou dosagem            22,18 

40316190 Cortisol - pesquisa e/ou dosagem            23,76 

40316211 Dehidroepiandrosterona (DHEA) - pesquisa e/ou dosagem            33,26 

40316254 Estriol - pesquisa e/ou dosagem            34,85 

40316262 Estrona - pesquisa e/ou dosagem            31,68 

40316289 Folículo estimulante, hormônio (FSH) - pesquisa e/ou dosagem            20,59 

40316297 Gastrina - pesquisa e/ou dosagem            31,68 

40316335 Hormônio luteinizante (LH) - pesquisa e/ou dosagem            19,95 

40316360 Insulina - pesquisa e/ou dosagem            17,42 

40316386 Osteocalcina - pesquisa e/ou dosagem            47,52 

40316416 Prolactina - pesquisa e/ou dosagem            26,93 

40316424 PTH - pesquisa e/ou dosagem            63,36 

40316432 Renina - pesquisa e/ou dosagem            34,85 

40316475 T3 retenção - pesquisa e/ou dosagem            17,42 

40316483 T3 reverso - pesquisa e/ou dosagem            61,78 

40316548 Tiroxina (T4) - pesquisa e/ou dosagem            20,59 

40316556 Triiodotironina (T3) - pesquisa e/ou dosagem            20,59 

40323030 Acetilcolina, anticorpos ligador receptor           106,13 

40323048 Acetilcolina, anticorpos modulador receptor           130,53 

40403190 
Identificação de anticorpos séricos irregulares antieritrocitários - método 
de eluição 

           35,79 

40403211 
Identificação de anticorpos séricos irregulares antieritrocitários com painel 
de hemácias  

           35,17 

40403254 Imunofenotipagem para classificação de leucemias - Citômetro de Fluxo           343,09 

40403408 Prova de compatibilidade pré-transfusional completa              9,50 

40404129 PCR em tempo real para diagnóstico de EBV - pós transplante            73,81 

40404137 PCR em tempo real para diagnóstico de Herpes virus 6 - pos transplante            73,81 

40404145 PCR em tempo real para diagnóstico de Herpes virus 8 - pos transplante            73,81 

40404170 
Quantificação de CD14 da coleta de células tronco periféricas para TCTH 
alogênico 

           47,52 
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40404188 
Quantificação de CD19 da coleta de células tronco periféricas para TCTH 
alogênico 

           47,52 

40404196 
Quantificação de CD3da coleta de células tronco periféricas para TCTH 
alogênico 

           47,52 

40404200 
Quantificação de CD3da coleta de linfócitos para tratamento de recidivas 
pós TCTH alogênico 

           47,52 

40404218 
Quantificação de CD4 da coleta de células tronco periféricas para TCTH 
alogênico 

           47,52 

40404226 
Quantificação de CD8 da coleta de células tronco periféricas para TCTH 
alogênico 

           47,52 

40404234 
Quantificação de leucócitos totais da coleta de células tronco periféricas 
para TCTH alogênico 

             1,58 

40404242 Quantificação de leucócitos totais da Medula Óssea no TCTH alogênico              1,58 

40404250 
Sedimentação de hemácias em TCTH alogênicos com incompatibilidade 
ABO maior 

           40,24 

40404269 
Viabilidade celular dos linfócitos periféricos por citometria de fluxo para 
tratamento das recidivas pós TCTH alogênico 

           47,52 

40404277 
Viabilidade celular da medula óssea por citometria de fluxo após o des-
congelamento 

           47,52 

40404285 
Viabilidade celular das células tronco periféricas por citometria de fluxo 
após o descongelamento 

           47,52 

41301218 Exame micológico - cultura e identificação de colônia              2,85 

41301226 Exame micológico direto (por local)              2,85 

41301390 
Coleta de raspado dérmico em lesões e sítios específicos para baciloscopia 
(por sítio) 

             0,95 

41401069 Provas imuno-alérgicas para bactérias (por antígeno)              4,43 

41401077 Provas imuno-alérgicas para fungos (por antígeno)              4,43 

41401247 Teste de Huhner            15,84 

41401255 Teste de Mitsuda              8,56 

40301087 Ácido fólico, pesquisa e/ou dosagem nos eritrócitos            22,44 

40301109 Ácido láctico (lactato) - pesquisa e/ou dosagem              7,92 

40301168 Ácido valpróico - pesquisa e/ou dosagem            39,60 

40301273 Alumínio, pesquisa e/ou dosagem no soro            39,60 

40301354 Apolipoproteína A (Apo A) - pesquisa e/ou dosagem            21,12 

40301362 Apolipoproteína B (Apo B) - pesquisa e/ou dosagem            21,12 

40301435 Carbamazepina - pesquisa e/ou dosagem            39,60 

40301648 Creatino fosfoquinase total (CK) - pesquisa e/ou dosagem            13,20 

40301664 Creatino fosfoquinase - fração MB - atividade - pesquisa e/ou dosagem            26,40 

40301729 Desidrogenase láctica - pesquisa e/ou dosagem              7,92 

40301745 Benzodiazepínicos e similares (cada) - pesquisa e/ou dosagem            39,60 

40301800 Etossuximida - pesquisa e/ou dosagem            39,60 

40301818 Fenilalanina, pesquisa e/ou dosagem            13,20 

40301826 Fenitoína - pesquisa e/ou dosagem            39,60 

40301834 Fenobarbital - pesquisa e/ou dosagem            39,60 

40301907 Fosfatase alcalina fração óssea - Elisa - pesquisa e/ou dosagem            36,96 

40302237 Magnésio - pesquisa e/ou dosagem              4,22 

40302288 Oxcarbazepina, pesquisa e/ou dosagem            42,24 

40302334 Primidona - pesquisa e/ou dosagem            39,60 

40302474 Teofilina - pesquisa e/ou dosagem            39,60 
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40302520 Transferrina - pesquisa e/ou dosagem            15,84 

40302563 Tripsina imuno reativa (IRT) - pesquisa e/ou dosagem            15,31 

40302695 Colesterol (VLDL) - pesquisa e/ou dosagem              7,92 

40303179 Esteatócrito, triagem para gordura fecal            27,98 

40304043 Anticorpos irregulares - pesquisa e/ou dosagem            35,64 

40304051 
Anticorpos irregulares, pesquisa (meio salino a temperatura ambiente e 37º 
e teste indireto de coombs) 

           10,56 

40304299 Grupo sanguíneo ABO, e fator Rho (inclui Du) - determinação              7,92 

40304523 Protoporfirina eritrocitária livre - zinco - pesquisa e/ou dosagem            15,84 

40305120 Ácido homo vanílico - pesquisa e/ou dosagem            24,29 

40305163 AMP cíclico - pesquisa e/ou dosagem            26,40 

40305767 
Hormônio gonodotrofico corionico quantitativo (HCG-Beta-HCG) - dosa-
gem 

           20,86 

40306070 Anti-JO1 - pesquisa e/ou dosagem            19,80 

40306089 Anti-LA/SSB - pesquisa e/ou dosagem            19,80 

40306100 Anti-RNP - pesquisa e/ou dosagem            19,80 

40306119 Anti-Ro/SSA - pesquisa e/ou dosagem            19,80 

40306127 Anti-Sm - pesquisa e/ou dosagem            21,12 

40306143 Anticardiolipina - IgG - pesquisa e/ou dosagem            21,12 

40306348 Antimicrossomal - pesquisa e/ou dosagem            27,72 

40306380 Antimúsculo estriado - pesquisa e/ou dosagem            21,12 

40306615 Chagas IgG - pesquisa e/ou dosagem            21,12 

40306631 Chlamydia - IgG - pesquisa e/ou dosagem            23,76 

40306674 Citomegalovírus IgM - pesquisa e/ou dosagem            26,40 

40306682 Clostridium difficile, toxina A - pesquisa e/ou dosagem            30,89 

40306755 Crio-aglutinina, globulina, dosagem, cada            13,20 

40306801 Echovírus (painel) sorologia para            89,76 

40306895 Giardia, reação sorológica            21,12 

40306992 
Hepatite B - HBSAC (anti-antígeno de superfície) - pesquisa e/ou dosa-
gem 

           21,12 

40307166 HIV - antígeno P24 - pesquisa e/ou dosagem            52,80 

40307220 IgA - pesquisa e/ou dosagem            13,20 

40307280 IgG - pesquisa e/ou dosagem            13,20 

40307352 Isospora, pesquisa de antígeno - pesquisa e/ou dosagem              7,39 

40307387 Legionella - IgG e IgM (cada) - pesquisa e/ou dosagem            61,51 

40307875 Western Blot (anticorpos anti-HIV) - pesquisa e/ou dosagem           184,80 

40307883 
Western Blot (anticorpos anti-HTVI ou HTLVII) (cada) - pesquisa e/ou 
dosagem 

          184,80 

40308294 Sífilis IgM - pesquisa e/ou dosagem            26,66 

40309029 
Bioquímica ICR (proteínas + pandy + glicose + cloro) - pesquisa e/ou do-
sagem em líquidos orgânicos 

           12,41 

40310043 Antígenos fúngicos, pesquisa            26,40 

40310051 
B.A.A.R. (Ziehl ou fluorescência, pesquisa direta e após homogeneização) 
- pesquisa 

             7,92 

40310167 
Cultura quantitativa de secreções pulmonares, quando necessitar tratamen-
to prévio c/ N.C.A. 

           34,32 

40310434 Leishmania, pesquisa - pesquisa            53,06 

40311228 Uroporfirinas, dosagem              4,75 
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40312062 
Perfilmetabólico  para  litíase  renal: sangue (Ca, P, AU, Cr) urina: (Ca, 
AU, P, citr, pesq. Cistina) AMP-cíclico 

           70,49 

40313042 Ácido hipúrico (para tolueno) - pesquisa e/ou dosagem            15,84 

40313050 Ácido mandélico (para estireno) - pesquisa e/ou dosagem            15,84 

40313166 Flúor (para fluoretos) - pesquisa e/ou dosagem            15,84 

40313190 
Metais Al, As, Cd, Cr, Mn, Hg, Ni, Zn, Co, outro (s) absorção atômica 
(cada) - pesquisa e/ou dosagem 

           31,68 

40314081 
Hepatite B (quantitativo) PCR, pesquisa (com diretriz de utilização defini-
da pela ANS) 

          294,89 

40314170 Mycobactéria PCR - pesquisa           120,91 

40316033 Ácido vanilmandélico (VMA) - pesquisa e/ou dosagem            26,40 

40316068 Alfa-fetoproteína - pesquisa e/ou dosagem            33,00 

40316203 Crescimento, hormônio do (HGH) - pesquisa e/ou dosagem            23,76 

40316238 
Drogas (imunossupressora, anticonvulsivante, digitálico, etc.) cada - pes-
quisa e/ou dosagem 

           39,60 

40316300 
Globulina de ligação de hormônios sexuais (SHBG) - pesquisa e/ou dosa-
gem 

           54,91 

40316319 Globulina transportadora da tiroxina (TBG) - pesquisa e/ou dosagem            47,52 

40316327 Gonadotrófico coriônico, hormônio (HCG) - pesquisa e/ou dosagem            17,16 

40316408 Progesterona - pesquisa e/ou dosagem            27,72 

40316521 Tireoestimulante, hormônio (TSH) - pesquisa e/ou dosagem            22,44 

40316572 Vitamina B12 - pesquisa e/ou dosagem            22,44 

40403165 Fenotipagem do sistema RH-HR (D, C, E, C, E)            21,91 

40502147 
Teste duplo - 2 trimestre (AFP+Beta-HCG) ou outros 2 em soro ou líquido 
aminiótico com elaboração de laudo contendo cálculo de risco para ano-
malias fetais 

          104,50 

40314002 Exame toxicológico de larga janela de detecção, para CNH           130,00 

403069014 Pesquisa de Antigeno para COVID-19 (Swab)              100,00 

90000003 Coronavírus IgG/IgM (Covid-19)                70,00 

40306140 Teste rápido antígeno diferenciação COVID-19/Influenza (H3N2)                70,00 

40601137 Procedimento diagnóstico em citopatologia cérvico-vaginal oncótica                44,90 

 
 

8. OFTALMOLOGIA 

8.1 A CONSULTA OFTALMOLÓGICA inclui: Anamnese, refração, inspeção e exames de pupilas, 

acuidade visual, retinoscopia e ceratometria, biomicroscopia do segmento anterior, exame de motilidade 

ocular e do senso cromático. A tonometria é paga somente na primeira consulta ou a cada seis meses para 

um mesmo paciente. Outros exames cobrados junto com a consulta devem ser acompanhados de laudo 

com justificativa médica; 

8.2 Os EXAMES/PROCEDIMENTOS OFTALMOLÓGICOS serão remunerados conforme valores 

constantes da TABELA PRÓPRIA abaixo, e aqueles não constantes da mesma, serão remunerados de 

acordo com a tabela CBHPM 5ª Edição 2008 PLENA, com valores de portes e UCO (R$ 11,50) 

aprovados em 2008. Caso não conste na edição 2008, será utilizada a próxima e assim sucessivamente, 

com valores de portes e UCO (R$ 11,50) aprovados em 2008: 

Código Descrição Valor (R$) 

20101198 Teste e adaptacao de lentes de contato (sessao) - binocular 22,00 

20104081 Curativos em geral com anestesia, exceto queimados 11,00 
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30301122 Epilação 35,20 

30304032 Corpo estranho da córnea - retirada 35,20 

30306019 Capsulotomia YAG ou cirúrgica 253,00 

30310083 Iridectomia (laser ou cirúrgica) 220,00 

30312043 Fotocoagulação (laser) - por sessão - monocular 220,00 

40103250 Eletro-retinografia - monocular 79,20 

40103633 Potencial evocado visual (PEV) 132,00 

40901530 Ultrassonografia diagnóstica - monocular 77,00 

41301013 Angiofluoresceinografia - monocular 88,00 

41301072 Campimetria manual - monocular 35,20 

41301080 Ceratoscopia computadorizada - monocular 93,50 

41301250 Mapeamento de retina (oftalmoscopia indireta) - monocular 35,20 

41301269 Microscopia especular de córnea - monocular 132,00 

41301307 Potencial de acuidade visual - monocular 22,00 

41301366 Visão subnormal - monocular 66,00 

41501128 Paquimetria ultrassônica - monocular 55,00 

 
9. EXAMES DIAGNÓSTICOS 

9.1 EXAMES DIAGNÓSTICOS (IMAGENS/ECOGRAFIAS/RAIOS-X/EXAMES 

CARDIOLÓGICOS/DEMAIS EXAMES DIAGNÓSTICOS) serão remunerados conforme valores 

constantes da TABELA PRÓPRIA abaixo, e aqueles não constantes da mesma, serão remunerados de 

acordo com a tabela CBHPM 5ª Edição 2008 PLENA, com valores de portes e UCO (R$ 11,50) 

aprovados em 2008. Caso não conste na edição 2008, será utilizada a próxima e assim sucessivamente, 

com valores de portes e UCO (R$ 11,50) aprovados em 2008: 

Código Descrição Valor (R$) 

40901130 US - Abdome superior (fígado, vias biliares, vesícula, pâncreas e baço) 111,43

40901203 US - Órgãos superficiais (tireóide ou escroto ou pênis ou crânio) 76,03

40901211 US - Estruturas superficiais (cervical ou axilas ou músculo ou tendão) 76,03

20102011 Holter de 24 horas - 2 ou mais canais - analógico 154,00

40901122 
US - Abdome total (abdome superior, rins, bexiga, aorta, veia cava inferior e 
adrenais) 

166,91

40901157 US - Aparelho urinario feminino (rins, ureteres e bexiga) 106,56

40901386 Doppler colorido de órgão ou estrutura isolada 206,88

40901181 US - Abdome inferior feminino (bexiga, útero, ovário e anexos) 56,58

40901467 Doppler colorido venoso de membro superior - unilateral 285,12

40901483 Doppler colorido venoso de membro inferior - unilateral 285,12

41301102 Colposcopia (cérvice uterina e vagina) 46,12

40101010 ECG convencional de até 12 derivações 31,68

40901050 Ecodopplercardiograma com contraste intracavitário 200,64

40901459 Doppler colorido arterial de membro superior - unilateral 233,79

40901475 Doppler colorido arterial de membro inferior - unilateral 233,79

40901173 US - Abdome inferior masculino (bexiga, próstata e vesículas seminais) 85,06

40105075 Prova de função pulmonar completa (ou espirometria) 130,00

40202488 Nasofibrolaringoscopia para dignóstico e/ou biópsia 130,00
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10. ODONTOLOGIA 

10.1 Os procedimentos Odontológicos contratados serão remunerados no percentual de 80% do valor 

constante na tabela VRPO 2012.  

11. ORTOPEDIA/TRAUMATOLOGIA 

11.1 Os PROCEDIMENTOS DE ORTOPEDIA/TRAUMATOLOGIA serão remunerados conforme 

valores constantes da TABELA PRÓPRIA abaixo, e aqueles não constantes da mesma, serão 

remunerados de acordo com a tabela CBHPM 5ª Edição 2008 PLENA, com valores de portes e UCO 

(R$ 11,50) aprovados em 2008. Caso não conste na edição 2008, será utilizada a próxima e assim 

sucessivamente, com valores de portes e UCO (R$ 11,50) aprovados em 2008: 

Código Descrição Valor (R$) 

 50011060 Taxa de sala com gesso 21,73 

 50011061 Taxa de sala sem gesso/imobilização/infiltração 12,07 
OBSERVAÇÃO: os instrumentais, EPI’s, substâncias degermantes e roupagem, e demais taxas 
de uso de equipamento e sala são cobertos pelo custo operacional do procedimento ou exame 
realizado. 

 

12. FISIOTERAPIA 

12.1 As SESSÕES DE FISIOTERAPIA terão a duração de 50 (cinqüenta) MINUTOS, e serão 

enccaminhadas após liberação expressa da CREDENCIANTE, mediante solicitação de médico 

especialista. 

12.2 O ATENDIMENTO DOMICILIAR será limitado às cidades de São Leopoldo, e em cidades 

próximas até o limite de 50 km de São Leopoldo, após liberação expressa da CREDENCIANTE que 

analisará a necessidade técnica do encaminhamento; 

12.3 Nos casos de ATENDIMENTO DOMICILIAR, as CREDENCIADAS NÃO SERÃO 

REMUNERADAS com quaisquer taxas adicionais de deslocamento; 

12.4 Os PROCEDIMENTOS DE FISIOTERAPIA serão remunerados conforme valores constantes da 

TABELA PRÓPRIA abaixo, e aqueles não constantes da mesma, serão remunerados de acordo com a 

tabela CBHPM 5ª Edição 2008 PLENA, com valores de portes e UCO (R$ 11,50) aprovados em 2008. 

Caso não conste na edição 2008, será utilizada a próxima e assim sucessivamente, com valores de portes e 

UCO (R$ 11,50) aprovados em 2008: 

Código Descrição Valor (R$) 

10101222 Consulta fisioterapêutica, avaliação inicial  36,21  

10101222 Consulta fisioterapêutica domiciliar, avaliação inicial  80,00  

500251055 Acupuntura, por sessão  60,48  

500251081 Reabilitação perineal com Biofeedback, por sessão  96,10  

500251062 Disfunção Temporo Mandibular (DTM), por sessão  45,09  

500251033 Drenagem Linfátca, Massoterapia, por sessão  42,25  

500251022 Fisioterapia convencional respiratória, por sessão  30,00  

500251015 Fisioterapia convencional motora, por sessão  30,00  

500251016 Fisioterapia neurológica, por sessão  30,00  

50025116 Hidroterapia, por sessão  24,14  

500251059 Pilates em grupo, por sessão  24,14  
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500251063 Quiropraxia, por sessão  45,09  

500251058 Reeducação Postural Global (RPG), por sessão  45,09  

500251047 Fisioterapia Domiciliar (Valor por sessão)  80,00  
 
13. PSICOLOGIA 

13.1 As SESSÕES DE PSICOTERAPIA deverão ter a duração de 50 (cinqüenta) MINUTOS, sendo 

limitadas em 2 (duas) sessões em um período de 30 (trinta) dias, podendo, em casos excepcionais, ser autorizada a 

realização de 4 (quatro) sessões no mesmo período, mediante justificativa formalizada do profissional prestador do 

serviço, desde que homologada por médico militar; 

13.2 As SESSÕES/CONSULTAS DE PSICOLOGIA serão remunerados conforme valores constantes 

da TABELA PRÓPRIA abaixo, e aqueles não constantes da mesma, serão remunerados de acordo com a 

tabela CBHPM 5ª Edição 2008, com deflator de 20%, com valores de portes e UCO (R$ 11,50) 

aprovados em 2008. Caso não conste na edição 2008, será utilizada a próxima e assim sucessivamente, 

com valores de portes e UCO (R$ 11,50) aprovados em 2008: 

Código Descrição Valor (R$) 

10101205 Consulta ao(à) psicólogo(a)       60,00  

20104287 Psicopedagogia, por sessão       51,20  

20104344 Psicomotricidade, por sessão       51,20  

20104219 Sessão de psicoterapia individual       51,20  

20104227 Sessão de psicoterapia infantil (até 12 anos)       51,20  

20104197 Sessão de psicoterapia de casal       70,40  

20104200 Sessão de psicoterapia de grupo, por paciente, por sessão       46,52  

 

14. FONOAUDIOLOGIA 

14.1 As SESSÕES DE FONOAUDIOLOGIA terão a duração de 50 (cinqüenta) MINUTOS, e serão 

enccaminhadas após liberação expressa da CREDENCIANTE, mediante solicitação de médico 

especialista. 

14.2 O ATENDIMENTO DOMICILIAR será limitado às cidades de São Leopoldo, e em cidades 

próximas até o limite de 50 km de São Leopoldo, após liberação expressa da CREDENCIANTE que 

analisará a necessidade técnica do encaminhamento; 

14.3 Nos casos de ATENDIMENTO DOMICILIAR, as CREDENCIADAS NÃO SERÃO 

REMUNERADAS com quaisquer taxas adicionais de deslocamento; 

14.4 As SESSÕES E PROCEDIMENTOS SADT EM FONOAUDIOLOGIA serão remunerados 

conforme valores constantes da TABELA PRÓPRIA abaixo, e aqueles não constantes da mesma, serão 

remunerados de acordo com a tabela CBHPM 5ª Edição 2008 PLENA, com valores de portes e UCO 

(R$ 11,50) aprovados em 2008. Caso não conste na edição 2008, será utilizada a próxima e assim 

sucessivamente, com valores de portes e UCO (R$ 11,50) aprovados em 2008: 

Código Descrição Valor (R$) 

40312184 Fonoaudiologia, Avaliação Inicial, por sessão              60,00  

40312183 Fonoaudiologia, por sessão              55,00  

70001057 Atendimento Domiciliar Fonoaudiologia- Avaliação           100,00  
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70001058 Atendimento Domiciliar Fonoaudiologia - Sessão (São Leopoldo)             90,00  

70001058 
Atendimento Domiciliar Fonoaudiologia - Sessão (Cidades vizinhas a São Le-
opoldo, até o limite de 50 km) 

          100,00  

40103013 Análise computadorizada da voz              66,90  

40103048 Audiometria (tpo Von Bekesy)              42,08  

40103064 Audiometria de tronco ou cerebral (PEA) BERA            110,78  

40103072 Audiometria ocupacional, por sessão              13,00  

40103110 Audiometria vocal com mensagem compettva (SSI, SSW)              42,08  

41301048 Bioimpedanciometria (ambulatorial) exame              23,26  

40103455 Otoemissões acústcas ou produto de distorção              46,45  

40103463 Otoemissões evocadas ou transientes              46,45  

40103560 Potenciais auditvos tardios- P300            186,12  

40103595 Potencial evocado gênito-cortcal (PEGC)              93,06  

40103617 Potencial evocado somato-sensitvo – membros inferiores              93,06  

40103625 Potencial evocado somato-sensitvo – membros superiores              93,06  

40103056 Potencial evocado Steady State (ASSR)              93,06  

40103072 Processamento Auditvo Central (PAC)            132,95  

20103638 Reabilitação labiríntca, por sessão              34,90  

40312183 Terapia do Zumbido, por sessão              34,90  

41401212 Teste de glicerol (com audiometria tonal limiar pré e pós)              44,60  

41401220 Teste de glicerol (com eletrococleografa pré e pós)            257,76  

41401476 Testes vestbulares com prova calórica e com eletronistagmografa              74,73  

41401484 Testes vestbulares com prova calórica e sem eletronistagmografa              44,60  

40103072 Audiometria tonal limiar com testes de discriminação              39,18  

40103080 Audiometria tonal limiar infantl condicionada (qualquer técnica) - Peep-show              67,34  

40103099 Audiometria vocal – pesquisa de limiar de discriminação              24,38  

40103102 Audiometria vocal – pesquisa de limiar de inteligibilidade              24,38  

40103420 Imitanciometria de alta frequência              46,35  

40103439 Impedanciometria ou Imitanciometria              50,38  

41401263 Teste de prótese auditva              69,14  

41401492 Testes vestbulares com vectoeletronistagmografa            115,05  

40103463 Triagem acústca/teste de orelhinha/otoacústco              56,65  

40103749 Vectoeletronistagmografa computadorizada            115,25  

 
15. NUTRICIONISTA 

15.1 A assistência é prestada para fins de acompanhamento DIETOTERÁPICO e está limitada a 01 

(uma) consulta a cada 30 (trinta) dias. Estão incluídas nas consultas as sessões de revisão e controle. 

Serão custeados os exames laboratoriais necessários ao referido acompanhamento. 

15.2 Após a realização da 1ª consulta de avaliação inicial, está autorizada a consulta ambulatorial para 

entrega do plano de dieta em período inferior a 30 (trinta) dias. 

15.2 AS CONSULTAS COM NUTRICIONISTAS serão remuneradas da seguinte forma: 

Código Descrição Valor (R$) 

10101300 Consulta ao nutricionista para avaliação inicial (1º consulta)         60,00  

10101300 Consulta ao nutricionista - ambulatorial         55,00  
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20101082 Avaliação nutricional pré e pós-cirurgia bariátrica (inclui consulta)         60,00  
 

 
16. TERAPIAS ESPECIAIS  
 
16.1. As sessões de terapias especiais deverão ter a duração mínima de 40 minutos; 
 
16.2. O atendimento será limitado a modalidade ambulatorial, após liberação expressa da 
CREDENCIANTE, que analisará a necessidade técnica do encaminhamento; 
 
16.3. As sessões de terapias especiais relacionadas abaixo serão remuneradas da seguinte 

Código Descrição Valor (R$) 

90204005 
ABA (Applied Behavior Analysis – Análise do Comportamento Aplicada), 
avaliação inicial 

 150,00  

90204005 
ABA (Applied Behavior Analysis – Análise do Comportamento Aplicada), por 
sessão 

 150,00  

90204009 Bobath, avaliação inicial  140,00  

90204009 Bobath, por sessão  132,77  

 Denver, avaliação inicial  150,00  

 Denver, por sessão  150,00  

90204006 Equoterapia, avaliação inicial (atendimento multiprofissional)  160,00  

90204006 Equoterapia, por sessão (atendimento multiprofissional)  150,00  

90204002 Fonoterapia, avaliação inicial, – beneficiários com necessidades especiais  150,00  

90204002 Fonoterapia, por sessão – beneficiários com necessidades especiais  150,00  

90204010 Método PROMPT, avaliação inicial  140,00  

90204010 Método PROMPT, por sessão  130,00  

90204011 Método PECS, avaliação inicial  150,00  

90204011 Método PECS, por sessão  150,00  

90204012 Método KUEVAS MEDEK Exercises, avaliação inicial  140,00  

90204012 Método KUEVAS MEDEK Exercises, por sessão  130,00  

90204015 Método SCERTS, avaliação inicial  140,00  

90204015 Método SCERTS, por sessão  130,00  

90204013 Método TEACCH, avaliação inicial  150,00  

90204013 Método TEACCH, por sessão  150,00  

90204007 
Psicoterapia individual avaliação inicial – beneficiários com necessidades espe-
ciais 

 150,00  

90204007 Psicoterapia individual, por sessão – beneficiários com necessidades especiais  150,00  

90204008 Psicopedagogia, avaliação inicial – beneficiários com necessidades especiais  150,00  

90204008 Psicopedagogia, por sessão – beneficiários com necessidades especiais  150,00  

90204001 Psicomotricidade, por sessão – beneficiários com necessidades especiais  120,00  

90204003 
Terapia ocupacional, avaliação inicial – beneficiários com necessidades especi-
ais 

 150,00  

90204003 Terapia ocupacional, por sessão – beneficiários com necessidades especiais  150,00  

90204017 TheraSuit, avaliação inicial  150,00  

90204017 TheraSuit, por sessão  133,37  

90204023 Musicoterapia, avaliação inicial  150,00  

90204023 Musicoterapia, por sessão  150,00  

90204026 Atendimento terapeutico domiciliar - avaliação inicial  160,00  

90204026 Atendimento terapeutico domiciliar – Valor de 01 hora    40,00  
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90204026 Atendimento terapeutico domiciliar - pacote 4 horas diárias  150,00  
 

17. REMOÇÕES/EVACUAÇÕES TERRESTRES 

17.1 As REMOÇÕES/EVACUAÇÕES TERRESTRES tem por finalidade a transferência do paciente, 

de uma Unidade de Saúde para outra de suporte maior, por questões de ordem médica.  

17.2 O Transporte do beneficiário para consulta médica, ida e retorno, com caráter de transporte para 

Unidade de Saúde, ou transporte para sua residência, por motivo de alta hospitalar, NÃO SERÁ 

COBERTO PELO FUSEX. 

17.3 As REMOÇÕES/EVACUAÇÕES TERRESTRES serão limitadas à Região do Vale dos Sinos e 

Grande Porto Alegre, somente podendo ser realizada após liberação expressa da CREDENCIANTE que 

analisará a necessidade técnica. 

17.4 Excepcionalmente poderão ser realizadas evacuações fora da Região do Vale dos Sinos e Grande 

Porto Alegre, mediante avaliação por parte da CREDENCIANTE, que após análise técnica autorizará a 

referida remoção/evacuação. 

17.5 Para o cálculo do valor a ser pago nos serviços de REMOÇÕES/EVACUAÇÕES será considerada 

a distância entre o ponto de origem (local de apanha do beneficiário) ao ponto de destino (local de 

internação do beneficiário), tendo como aferidor o menor percurso definido pela ferramenta “ROTAS” 

do aplicativo Google Maps. 

17.6 As REMOÇÕES/EVACUAÇÕES serão remuneradas de acordo com TABELA PRÓPRIA, 

conforme segue: 

Código Descrição Valor (R$) 

90201001 AMBULÂNCIA COMUM Até 50 Km - Taxa inicial       632,50  

90201002 AMBULÂNCIA COMUM - Acréscimo Por Km excedente rodado           4,40  

90202001 AMBULÂNCIA UTI ADULTA - Taxa inicial    1.265,00  

90202002 AMBULÂNCIA UTI ADULTA - Acréscimo Por Km rodado 11,00  

 

18. AMBULATORIAL/PRONTO ATENDIMENTO 

18.1 Os PROCEDIMENTOS AMBULATORIAIS/PRONTO ATENDIMENTO serão remunerados 

conforme valores constantes da TABELA PRÓPRIA abaixo, e aqueles não constantes da mesma, serão 

remunerados de acordo com a tabela CBHPM 5ª Edição 2008 PLENA, com valores de portes e UCO 

(R$ 11,50) aprovados em 2008. Caso não conste na edição 2008, será utilizada a próxima e assim 

sucessivamente, com valores de portes e UCO (R$ 11,50) aprovados em 2008: 

Código Descrição Valor (R$) 

10101039 

TAXA DE PRONTO ATENDIMENTO 
OBSERVAÇÃO:  
** A TAXA DE PRONTO ATENDIMENTO SE REFERE AO 
ATENDIMENTO DO MÉDICO PLANTONISTA, e cobre o uso das 
instalações, equipamentos básicos, degermação, EPI’s e serviço dos 
plantonistas 

72,42 

- 
TAXA DE PROCEDIMENTO AMBULATORIAL 
** Itens inclusos no Procedimento Ambulatorial: 

105,47 
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Código Descrição Valor (R$) 
Assepsia e anti-sepsia (equipe e paciente), procedimentos e soluções Sala,  
Mesa operatória,  Rouparia,  Serviços de enfermagem inerentes ao 
procedimento realizado, Aspirador elétrico e a vácuo,  Iluminação – focos de 
luz,  Controle de sinais vitais,  Instrumental de anestesia,  Respirador 
 Monitores (TODOS),  Oxímetro de pulso,  Desfibrilador/Cardioversor 
(quando necessário),  Instrumental básico para cirurgia,  Hamper,  Taxa de 
instalação de oxigênio,  Locomoção do paciente,  Sala de Recuperação Pós 
Anestésica(procedimentos de enfermagem),  Cautério e 
 Danos e reposições de instrumentais cirúrgicos definitivos e/ou descartáveis, 

- 

Observação Clínica/Repouso (até 6 horas) 
** Itens inclusos Sala de Observação Clínica/Repouso (até 6 horas e hora 
subsequente) / e hora subsequente indivisível: 
 Box, Cama com rouparia, Serviços de enfermagem, Suporte para soro, e 
Vigilância médica da emergência, com reavaliação em prontuário. 
I.c Sala de gesso 
 Instrumentais permanentes 
 Serviços de enfermagem inerentes ao procedimento realizado 
 Preparo integral do paciente e 
 Luvas de proteção individual. 

86,46 

- Observação Clínica/Repouso (hora subsequente indivisível) 14,41 
- Administração de medicação 15,07 
- Curativo Pequeno (Queimadura/outros) /SESSÃO 22,91 
- Curativo Médio (Queimadura/Outros)/SESSÃO 22,91 
- Curativo Grande (Queimadura/outros) /SESSÃO 22,91 
- Curativos em geral sem anestesia, exceto queimados 16,50 
- HGT 9,16 
- Retirada de pontos 26,63 
- Nebulização – taxa por sessão (s/medicação) 10,84 

- 
Retirada de Gesso/ imobilização gessada ou provisória – colocado em outro 
serviço 

23,44 

- Cerumen - remoção (bilateral) 34,90 
 
19. GASOTERAPIA 

A GASOTERAPIA será remunerada conforme tabela abaixo, de acordo com os valores aprovados pelo Parecer 

Técnico n° 399 D Sau/SRAM, de 15 Out 19: 

Código Descrição Valor (R$) 
80020012 AR COMPRIMIDO (POR HORA)  8,00 
80020012 AR COMPRIMIDO (POR MINUTO)  0,13 
80020012 OXIGÊNIO (PRIMEIRA HORA INDIVISÍVEL)  15,00 
80020012 OXIGÊNIO (SUBSEQUENTE À 1º HORA): 1/2 HORA INDIVISÍVEL  7,50 

 

20.  DA REVISÃO DA LISTA REFERENCIAL 

20.1 Os valores constantes da Lista Referencial serão revistos por iniciativa da credenciante, ou por 

solicitação justificada da credenciada, após pesquisa e análise no mercado local, por proposta de novos 

valores encaminhada pela UG FuSEx ao Comando da 3ª Região Militar, que, após análise da Inspetoria 

de Saúde, submeterá o assunto à aprovação da Diretoria de Saúde para autorização dos valores e 

homologação da Lista Referencial. 
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20.2 Aprovada a Lista Referencial pela D Sau, incumbirá à UG FUSEx contratante, assim que receber a 

notificação da aprovação e a nova Lista Referencial, publicar no Diário Oficial da União e em jornal 

local/regional Aviso de Alteração de Anexo do Edital de Credenciamento nº , publicado no DOU em 

(informar a data do DOU). 

21.  ANEXOS 

21.1 “ANEXO A” - TABELA PRÓPRIA DE MEDICAMENTOS/MATERIAIS DESCARTÁVEIS 

Os MEDICAMENTOS/MATERIAIS DESCARTÁVEIS, relativos aos itens 4 e 5 do presente 

referencial de preços, serão remunerados conforme segue: 

Ord MEDICAMENTO/MATERIAIS DESCARTÁVEIS FRAÇÃO VALOR 

1 
IMUNOGLOBULINA HUMANA 50MG/ML 100ML CX C/01 
BLAU/CSL BEHRING 

CX 1.130,80

2 BetaTrinta reajuste de 20,70 %, IPCA Abr 20 à Jun 22 AMP 22,66
3 CLOREXIDINA ML 0,60
4 LIDOCAINA 2% C/ EPINEFRINA C/50 TUBETE 1,8ML CX 79,60
5 LIDOCAINA 2% TUBETE 1,8ML ML 0,80
6 LIDOCAINA 2% C/ EPINEFRINA C/50 TUBETE 1,8ML UNID 1,60
7 ERITROPOETINA 10000 UI SC AMPOLA AP 78,88
8 LIDOCAINA 10% SPRAY FR 51,48
9 LIDOCAINA 2% S/VASO 50 TUBETE CX 46,68

10 LIDOCAINA 2% S/VASO 50 TUBETE UNID 0,94
11 ENOXAPARINA SODICA 80MG INJETAVEL SUBCUTANEA AP 42,22
12 NITROGLICERINA 25MG 5ML AP 29,37
13 ENOXAPARINA SODICA 60MG/0.6ML INJETAVEL SUBCUTANEA FR 28,30
14 PIPERACILINA+TAZOBACTAM 4.5G FR 26,69
15 CIPROFLOXACINO 200MG 100ML INJETAVEL FR 26,06
16 METOPROLOL 5 MG INJETAVEL AP 24,92
17 MEROPENEM 1G reajuste de 20,70 %, IPCA Abr 20 à Jun 22  FORTE FR 24,55
18 ENOXAPARINA SODICA 20MG/0.2ML INJETAVEL SUBCUTANEA FR 21,53
19 CETAMINE 50MG/ML INJETAVEL 2 ML FR 13,43
20 DEXAMETASONA + NEOMICINA + POLIMIXINA B COLIRIO FR 12,88
21 HEPARINA 5000UI 5ML INJETAVEL FR 11,11
22 AMOXILINA 1000MG+CLAVUL.DE POTÁSSIO 200MG FR 10,14
23 ADENOSINA 6MG INJETAVEL AP 10,03
24 FLUMAZENIL 0.1MG/ML 5ML INJETAVEL AP 9,98

25 
ACETATO DE RETINOL + AMINOACIDOS + METIONINA + CLO-
RANFENICOL POMAD OFTALMICA 

TB 9,67

26 
LEVOFLOXACINO 500MG AMPOLA/NAO RECEBER MARCA HA-
LEXISTAR 

AP 9,42

27 COLAGENASE + CLORANFENICOL 30GR POMADA TB 9,32
28 FENILEFRINA 10% 5ML COLIRIO FR 8,86

29 
CLORIDRATO DE TETRACAÍNA 1%+ CL. DE FENILEFRINA 0.1% 
COLIRIO 

FR 8,77

30 N- BUTILESCOPOLAMINA 20ML GOTAS FR 8,62
31 SALBUTAMOL 100MCG SPRAY C/ 200 DOSES FR 7,65
32 CLOROEXIDINA SOLUCAO 0,2% 1000ML AQUOSA FR 7,08
33 NORIPURUM IV 5ML INJETAVEL AP 7,00
34 BENZOCAINA 200MG/G TUBO 12G "BENZOTOP" TB 6,97
35 LIDOCAINA 2% S/VASO 20ML ESTERIL FR 6,71
36 N-BUTIL ESCOPOLAMINA 10MG + DIPIRONA 500MG GOTAS FR 6,07
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37 LIDOCAINA 2% C/VASO FR 5,83
38 OMEPRAZOL 40MG 10ML INJETAVEL FR 5,76
39 CEFUROXIMA 750MG AP 5,31
40 SORO GLICOFISIOLOGICO 1000 ML FR 5,29
41 DOBUTAMINA 250MG 20ML INJETAVEL AP 5,04
42 ENEMA GLICERINADO 12% 500 ML FR 4,98
43 HIDROCORTIZONA 500MG INJETAVEL AP 4,76

44 
DIPROPIONATO DE BETAMETASONA + FOSFATO DISSODICO DE 
BETAMETASONA AMPOLA 1ML 

AP 4,74

45 SORO GLICOSADO 5% 1000 ML FR 4,70
46 SORO FISIOLOGICO 1000 ML - BOLSA FR 4,52
47 HEPARINA 5000UI 0.25ML SUBCUTANEA AP 4,44
48 DIMENIDRINATO + PRIRIDOXINA GOTAS FR 4,39
49 SOLUÇÃO DE MANITOL 250 ML FR 4,27
50 PREDNISOLONA 60ML 3MG/ML SOLUCAO FR 4,05
51 FENOTEROL 20ML SOLUCAO FR 3,82
52 CEFTRIAXONA 1G IV INJETAVEL FR 3,82
53 SULFADIAZINA DE PRATA 1% CREME 30GR TB 3,78

54 
SORO FISIOLOGICO 9% 1000 ML BAXTER/GLICOLABOR SEG-
MENTA 

FR 3,74

55 SORO GLICOSADO 10% 250ML FR 3,67
56 CEFEPIME 1G EV AP 3,64

57 
ACIDOS GRAXOS ESSENCIAIS E LECITINA -OLEO DERMOPRO-
TETOR 200ML 

FR 3,55

58 SORO GLICOFISIOLOGICO 500 ML FR 3,45
59 VANCOMICINA 500MG INJETAVEL FR 3,38
60 CLORIDRATO DE OXIMETAZOLINA 0.50MG/ML GOTAS FR 3,26
61 RIFAMICINA 20 ML SPRAY FR 3,22
62 SORO GLICOSADO 5% 500 ML FR 3,18
63 LIDOCAINA 2% 30GR TB 2,99
64 CETOPROFENO 100MG IV INJETAVEL FR 2,78
65 SULFATO DE MAGNESIO 50% 10ML INJETAVEL AP 2,66

66 
SORO FISIOLOGICO 9% 500 ML BAXTER/GLICOLABOR SEG-
MENTA 

FR 2,66

67 CLORIDRATO DE OXIMETAZOLINA 0.25MG/ML GOTAS FR 2,64
68 SORO GLICOSADO 5% 250 ML FR 2,63
69 AMPICILINA 500MG INJETAVEL AP 2,60
70 DIMENIDRINATO + PIRIDOXINA IV 10ML INJETAVEL AP 2,54
71 SULFATO DE CLINDAMICINA C 600MG INJETAVEL AP 2,52
72 SULFATO DE MORFINA 10MG 1ML INJETAVEL AP 2,45
73 DIMETICONA 10 OU 15ML GOTAS - EMS FR 2,40

74 
CLORIDRATO DE MEPIVACAINA 2% C/EPINEFRINA 1x100.000 
TUBETE 

AP 2,29

75 OXACILINA 500MG INJETAVEL FR 2,28
76 OLEO MINERAL 100ML LIQUIDO FR 2,22
77 NORADRENALINA INJETAVEL AP 2,19
78 HIDROCORTIZONA 100MG INJETAVEL AP 2,19

79 
SORO FISIOLOGICO 9% 250 ML BAXTER/GLICOLABOR SEG-
MENTA 

FR 2,15

80 FENITOINA 5ML INJETAVEL AP 2,09
81 DEXAMETASONA 4MG/ML INJETAVEL AP 2,08
82 EPINEFRINA 1MG/ML INJETAVEL AP 2,02
83 METRONIDAZOL 500MG 100ML INJETAVEL FR 1,98
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84 BIPERIDENO 1ML INJETAVEL AP 1,96
85 SULFATO DE TERBUTALINA 0.5MG/ML INJETAVEL AP 1,95
86 PROMETAZINA 50MG 2ML INJETAVEL AP 1,94

87 
SORO FISIOLOGICO 0.9% 100 ML BAXTER/GLICOLABOR SEG-
MENTA 

FR 1,86

88 AMIODARONA 3ML INJETAVEL AP 1,83
89 FENOBARBITAL 200MG 2ML INJETAVEL AP 1,80

90 
MIDAZOLAN 5MG/5ml INJETAVEL EUROFARMA/UNIAO QUIMI-
CA 

AP 1,76

91 NEOMICINA + BACITRACINA 10 GR POMADA TB 1,73
92 AMICACINA 500 MG INJETAVEL AP 1,51
93 SALBUTAMOL 1 ML INJETAVEL AP 1,50
94 CITRATO DE FENTANILA 0.05MG 2ML INJETAVEL AP 1,44
95 N-BUTIL ESCOPOLAMINA 10MG + DIPIRONA 500MG INJETAVEL AP 1,35
96 DESLANOSIDEO 0.2MG/ML INJETAVEL AP 1,34
97 MIDAZOLAN 15MG/3ml INJETAVEL AP 1,33
98 IBUPROFENO 30ML GOTAS FR 1,32
99 DIMENIDRINATO + PRIRIDOXINA IM INJETAVEL AP 1,32
100 VITAMINA K IM/SC INJETAVEL AP 1,30
101 GLUCONATO DE CALCIO 10% 10ML INJETAVEL AP 1,24
102 ONDANSETRONA 4MG INJETAVEL AP 1,23
103 CETOPROFENO 100MG IM INJETAVEL AP 1,20
104 N- BUTILESCOPOLAMINA 1ML INJETAVEL AP 1,11
105 HALOPERIDOL 1ML INJETAVEL AP 1,10
106 ETILEFRINA 1ML INJETAVEL AP 1,08
107 DIPIRONA 10ML GOTAS AP 0,98
108 PARACETAMOL 200MG 15ML GOTAS FR 0,91
109 AZITROMICINA 500MG COMPRIMIDO CP 0,88
110 DOPAMINA 50MG INJETAVEL AMPOLA 10ML AP 0,84
111 DIAZEPAN 10MG INJETAVEL AP 0,79
112 BROMETO DE IPATROPIO 20ML SOLUCAO FR 0,78
113 TRAMADOL 100MG 2ML INJETAVEL AP 0,76
114 COMPLEXO B 2ML INJETAVEL AP 0,76
115 BICARBONATO DE SODIO 8.4% 10ML INJETAVEL AP 0,70
116 SULFATO DE ATROPINA 0.50 MG INJETAVEL AP 0,70
117 DICLOFENACO DE SODIO 75MG 3ML INJETAVEL AP 0,67
118 AMINOFILINA 0.240 INJETAVEL AP 0,67
119 METOPROLOL 25MG COMPRIMIDOS CP 0,66
120 CLOPIDOGREL 75MG CP 0,62
121 RANITIDINA 2ML INJETAVEL AP 0,59
122 AMIODARONA 200MG COMPRIMIDO CP 0,48
123 DEXAMETASONA 2MG/ML INJETAVEL AP 0,48
124 DIPIRONA 2ML INJETAVEL AP 0,44

125 
PARACETAMOL 500MG + CODEINA 30MG reajuste de 20,70 %, IP-
CA Abr 20 à Jun 22 

CP 0,42

126 FUROSEMIDA 20MG 2ML INJETAVEL AP 0,41
127 METILDOPA 250MG COMPRIMIDO CP 0,41
128 METOCLOPRAMIDA 2ML INJETAVEL AMPOLA VIDRO AP 0,34
129 AGUA BI-DESTILADA 20ML INJETAVEL AP 0,33
130 DIAZEPAN 5MG COMPRIMIDOS CP 0,25
131 GLICOSE 50% 10ML INJETAVEL AP 0,24
132 CLONIDINA 0.100MG COMPR CP 0,24
133 CLORETO DE POTASSIO 10% 10ML INJETAVEL AP 0,22
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134 CLORETO DE SODIO 20% 10ML INJETAVEL AP 0,21
135 GLICOSE 25% 10ML INJETAVEL AP 0,21
136 ISOSSORBIDA SUB LINGUAL 5MG COMPRIMIDOS CP 0,20
137 CLONAZEPAN 0.25 MG COMPRIMIDOS CP 0,18
138 AGUA BI-DESTILADA 10ML INJETAVEL AP 0,17
139 DIPIRONA COMPRIMIDOS 500 MG CP 0,10
140 DIAZEPAN 10MG COMPRIMIDOS CP 0,09
141 PARACETAMOL 750MG COMPRIMIDOS CP 0,09
142 SINVASTATINA 20MG CP 0,09
143 CLONAZEPAN 0.5 MG COMPRIMIDOS CP 0,08
144 DIGOXINA 0.25MG COMPRIMIDOS CP 0,07
145 ACIDO ACETILSALICILICO 100MG COMPRIMIDO CP 0,03
146 CAPTOPRIL 25MG COMPRIMIDO CP 0,02
147 PROPRANOLOL 40MG COMPRIMIDOS CP 0,02
148 TIRA PARA GLICOSE C/100 TESTES POC ABBOTT OPTIUM CX 80,08
149 TIRA PARA GLICOSE C/100 TESTES POC ABBOTT OPTIUM UNID 0,80

150 
AGULHA 18X20 BARD P/BIOPSIA reajuste de 20,70 %, IPCA Abr 20 à 
Jun 22  MARCA HISTO/RMI 

UNID 79,86

151 CATETER DUPLO LUMEN 7FR X 20CM KIT UNID 79,39
152 CAMPO OPERATORIO 45X50 36G C/50UN CREMER/NEVE PC 71,59
153 CAMPO OPERATORIO 45X50 36G C/50UN CREMER/NEVE UNID 1,43
154 ATADURA GESSADA 20CMX3M C/20 CREMER PREMIUN CX 64,56
155 ATADURA GESSADA 20CMX3M C/20 CREMER PREMIUN UNID 3,22
156 PASTA P/EEG BRANCA 1KG  - MARCA  MAXXIFIX FR 63,56

157 
COMPRESSA GASE reajuste de 20,70 %, IPCA Abr 20 à Jun 22  
91MX91CM 8 DOBRAS 13F CREMER/NEVE 

RL 53,19

158 
COMPRESSA GASE reajuste de 20,70 %, IPCA Abr 20 à Jun 22  
91MX91CM 8 DOBRAS 13F CREMER/NEVE 

METRO 1,10

159 LANCETA MEDLANCE TKL ADULTO CX 200UN CX 53,14
160 LANCETA MEDLANCE TKL ADULTO CX 200UN UNID 0,26

161 
TET ARAMADO C/ BALAO N. 30 reajuste de 20,70 %, IPCA Abr 20 à 
Jun 22 

UNID 51,03

162 CATETER MONO LUMEN 14G X 20CM UNID 44,00

163 
COMPRESSA DE GASE 10X10 C/500  13 FIOS NE-
VE/CREMER/PLASCALP 

PC 43,07

164 
COMPRESSA DE GASE 10X10 C/500  13 FIOS NE-
VE/CREMER/PLASCALP 

UNID 0,11

165 MASCARA DE HUDSON TAM.INFANTIL UNID 40,70
166 TIRA PARA GLICOSE C/50 TESTES POC ABBOTT OPTIUM CX 39,60
167 TIRA PARA GLICOSE C/50 TESTES POC ABBOTT OPTIUM UNID 0,79

168 
FIO MONONYLON 6.0 C/AG. 2.0CM C/24 - CUTICULAR BI-
OLINE/POINT 

CX 38,50

169 
FIO MONONYLON 6.0 C/AG. 2.0CM C/24 - CUTICULAR BI-
OLINE/POINT 

UNID 1,61

170 
FIO MONONYLON 5.0 C/AG. 2.0CM C/24 - CUTICULAR BRASU-
TU/POINT 

CX 37,52

171 
FIO MONONYLON 5.0 C/AG. 2.0CM C/24 - CUTICULAR BRASU-
TU/POINT 

UNID 1,56

172 
FIO MONONYLON 2.0 C/AG. 2.0CM C/24 - CUTICULAR BRASU-
TURE 

CX 37,30

173 
FIO MONONYLON 2.0 C/AG. 2.0CM C/24 - CUTICULAR BRASU-
TURE 

UNID 1,55

174 FIO MONO 4.0 C/AG. 2.0CM C/24 ODONTO SHALON/BIOLINE CX 37,28
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175 FIO MONO 4.0 C/AG. 2.0CM C/24 ODONTO SHALON/BIOLINE UNID 1,55
176 ATADURA GESSADA 15CMX3M C/20 CREMER PREMIUN CX 36,85
177 ATADURA GESSADA 15CMX3M C/20 CREMER PREMIUN UNID 2,67

178 
COMPRA DIRETA-MASCARA LARINGE N° 3 MARCA INTERSU-
GICAL/PORTX 

UNID 35,99

179 ATADURA GESSADA 10CMX3M C/20 CREMER PREMIUN CX 33,22
180 ATADURA GESSADA 12CMX3M UNID 2,16
181 ATADURA GESSADA 10CMX3M C/20 CREMER PREMIUN UNID 1,91
182 ATADURA GESSADA 8CMX 3M UNID 1,85
183 MASCARA C/ RESERVATORIO 100% PEDIATRICO UNID 28,82

184 
TET ARAMADO  C/BALAO N°28reajuste de 20,70 %, IPCA Abr 20 à 
Jun 22 

UNID 24,89

185 
VASELINA SOLIDA FARMACEUTICA 500 G VICPHAR-
MA/ALPHAQUIMICA/RIOQUIMICA 

FR 22,73

186 MASCARA DE HUDSON TAM.ADULTO UNID 22,36
187 EQUIPO C/FILTRO P/BOMBA INFUSAO SAMTRONIC ST 550T2 UNID 18,92

188 
COMPRESSA DE GASE 7.5X7.5CM 13 FIOS C/500  NE-
VE/CREMER/PLASC 

PC 18,62

189 
COMPRESSA DE GASE 7.5X7.5CM 13 FIOS C/500  NE-
VE/CREMER/PLASC 

UNID 0,06

190 SONDA FOLLEY 3 VIAS N. 18 RUSCH UNID 17,31
191 SONDA FOLLEY 3 VIAS N. 20 RUSCH UNID 16,12
192 ATADURA CREPE 20CMX4.5M C/12 NEVE/CREMER PC 14,45
193 ATADURA CREPE 20CMX4.5M C/12 NEVE/CREMER UNID 1,80
194 CLOROEXIDINA DEGERMANTE 2% 1000ML FR 14,21
195 MALHA TUBULAR 10CM X 25M CREMER/NEVE RL 12,10
196 MALHA TUBULAR 08CM X 25M METRO 0,88
197 MALHA TUBULAR 10CM X 25M METRO 1,08
198 MALHA TUBULAR 15CM X 25M METRO 1,46
199 MALHA TUBULAR 20CM X 25M METRO 1,67

200 
CARVAO ATIVADO CAPSULA 250 MG reajuste de 20,70 %, IPCA 
Abr 20 à Jun 22 

FR 11,99

201 ATADURA ORTOPEDICA 15CMX1.8M C/12 CREMER PC 10,96
202 ATADURA ORTOPEDICA 15CMX1.8M C/12 CREMER UNID 1,25
203 ATADURA ORTOPEDICA 20CMX1.8M C/12 CREMER UNID 1,35
204 ATADURA CREPE 15CMX4.5M C/12 NEVE/CISNE PC 10,75
205 ATADURA CREPE 15CMX4.5M C/12 NEVE/CISNE UNID 1,36

206 
MASCARA P/NEBULIZ.KIT.INFANTreajuste de 20,70 %, IPCA Abr 20 
à Jun 22 C/ROSCA 

KT 10,42

207 SONDA ALIMENT.ENTERAL AD N. 12 C/GUIA MEDICONE UNID 9,32

208 
MASCARA P/NEBULIZ.KIT.ADULTOreajuste de 20,70 %, IPCA Abr 
20 à Jun 22 C/ROSCA 

KT 9,32

209 ATADURA CREPE 12CMX4.5M C/12 CREMER/NEVE PC 9,02
210 ATADURA CREPE 12CMX4.5M C/12 CREMER/NEVE UNID 1,15
211 MICROPORE 10CMX10M C/CAPA CREMER.MISSNER.CIEX OU 3M RL 8,22
212 MICROPORE 10CMX10M C/CAPA CREMER.MISSNER.CIEX OU 3M METRO 0,88
213 ATADURA ORTOPEDICA 10CMX1.8M C/12 CREMER PC 8,01
214 ATADURA ORTOPEDICA 08 CMX1,8M UNID 0,80
215 ATADURA ORTOPEDICA 10CMX1.8M C/12 CREMER UNID 0,90
216 ATADURA ORTOPEDICA 12CMX1.8M UNID 1,10
217 SERINGA 60ML C/ BICO LUER LOCK BD UNID 7,98
218 TET C/ BALAO N. 4.5 UNID 7,83
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219 
TET ARAMADO C/ BALAO N. 32 reajuste de 20,70 %, IPCA Abr 20 à 
Jun 22 

UNID 7,36

220 ATADURA CREPE 10CMX4.5M C/12 NEVE/CREMER PC 7,29
221 ATADURA CREPE 10CMX4.5M C/12 NEVE/CREMER UNID 0,90

222 
ESPARADRAPO 10X4.5CM    C/CAPA MARCAS 
3M.CREMER.MISSNER.CIEX 

RL 6,30

223 ESPARADRAPO 10X4.5CM    C/CAPA MARCAS 3M METRO 1,95
224 ATADURA CREPE 08CMX4.5M 13 F C/12 NEVE/CREMER PC 6,22
225 ATADURA CREPE 08CMX4.5M 13 F C/12 NEVE/CREMER UNID 0,80

226 
FIO VICRYL VIOLETA 3.0 AG.26MM 1/2 CIR.CIL.70CM reajuste de 
20,70 %, IPCA Abr 20 à Jun 22 

EV 6,18

227 ATADURA CREPE 06CMX4.5M 13F C/12 NEVE/CREMER PC 5,35
228 ATADURA CREPE 06CMX4.5M 13F C/12 NEVE/CREMER UNID 0,70
229 AGUA OXIGENADA 10V 1000ML FR 4,53
230 AGUA BI-DESTILADA 1000ML FR 4,49
231 TET C/ BALAO N. 3.5 UNID 4,44

232 
ALCOOL 70% LIQUIDO 1000ML - MARCA ZEPPE-
LIN/ILHA/RIOQUIMICA 

FR 4,43

233 
FITA ADESIVA BRANCA -19X50 reajuste de 20,70 %, IPCA Abr 20 à 
Jun 22  3M/CREMER 

RL 4,22

234 SONDA FOLLEY 2 VIAS N. 20 UNID 3,86

235 
MICROPORE 5.0CMX10M C/ CAPA CREMER.MISSNER.CIEX OU 
3M 

RL 3,70

236 ABAIXADOR DE LINGUA C/100 THEOTO/GINA PC 3,34
237 ABAIXADOR DE LINGUA C/100 THEOTO/GINA UNID 0,06

238 
COLETOR URINA UROKIT reajuste de 20,70 %, IPCA Abr 20 à Jun 22 
BIOBAG/BIONAL/ZAMMI 

UNID 3,22

239 RINGER LACTATO 500 ML FR 3,09

240 
TUBO DE EXTENSAO P/ DRENAGEM reajuste de 20,70 %, IPCA Abr 
20 à Jun 22  2M 

UNID 2,97

241 SONDA FOLLEY 2 VIAS N. 16 UNID 2,79
242 SONDA FOLLEY 2 VIAS N. 14 UNID 2,70
243 SONDA FOLLEY 2 VIAS N. 18 UNID 2,66

244 
FIO MONONAYLON 6.0 AG 19MM 3/8 CIR.CIL. 45 CM reajuste de 
20,70 %, IPCA Abr 20 à Jun 22 

EV 2,50

245 EQUIPO MICROGOTAS P/SORO RMDESC UNID 2,43

246 
FIO MONONYLON 5.0 AG.26MM 1/2 CIR. TRIAN. 45 CM reajuste de 
20,70 %, IPCA Abr 20 à Jun 22 

EV 2,13

247 
FIO MONONYLON 3.0 AG.19MM 3/8 CIR.TRIANG. 45CM reajuste de 
20,70 %, IPCA Abr 20 à Jun 22 

EV 2,11

248 
FIO MONONYLON 2.0 AG.19MM 3/8 CIR. TRIANG. 45CM reajuste de 
20,70 %, IPCA Abr 20 à Jun 22 

EV 2,08

249 CATETER NASAL P/ O2 N. 16 MARKMED/CPL UNID 1,99

250 
MICROPORE 2.5CMX10M C/CAPA CREMER.MISSNER.CIEX OU 
3M 

RL 1,84

251 SERINGA 60ML C/BICO SLIP P/ LAVAGEM BD UNID 1,74

252 
EQUIPO POLIFIX 2 VIAS P/ SORO reajuste de 20,70 %, IPCA Abr 20 à 
Jun 22 

UNID 1,69

253 
TUBO EXTENSAO P/ 02  C/2M reajuste de 20,70 %, IPCA Abr 20 à Jun 
22  NÃO COMPRAR MARCA EMBRAMED 

UNID 1,65

254 ANUSCOPIO DESCARTAVEL FECHADO KOLPLAST/ADLIN UNID 1,56

255 
MICROPORE 1.2CMX10M C/CAPA CREMER.MISSNER.CIEX OU 
3M 

RL 1,45
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256 DRENO DE PENROSE N.01 ESTERIL UNID 1,29

257 
ESPECULO VAGINAL DESC. M LUBRIFICADO/ESTERIL AD-
LIN/VAGISPEC 

UNID 1,21

258 COTONETES/HASTES FLEXIVEIS C/75 CREMER/POP/JOHNSON CX 1,21

259 
ESPECULO VAGINAL DESC. P LUBRIFICADO/ESTERIL AD-
LIN/VAGISPEC 

UNID 1,16

260 LUVA CIRURGICA ESTERIL 8.5 MUCAMBO/DIAL - MADEITEX UNID 1,03
261 PINCA CHERON DESCARTAVEL ESTERIL ADLIN/VAGISPEC UNID 1,00
262 CATETER INTRAVENOSO N°14G BD/NIPRO UNID 0,99
263 CATETER TIPO OCULOS PEDIATRICO/NEONATAL UNID 0,97
264 LUVA CIRURGICA ESTERIL 8.0 MUCAMBO/DIAL - MADEITEX UNID 0,97
265 LUVA CIRURGICA ESTERIL 7.5 MUCAMBO/DIAL/MADEITEX UNID 0,94
266 LUVA CIRURGICA ESTERIL 6.5 MUCAMBO UNID 0,92
267 LUVA CIRURGICA ESTERIL 7.0 MUCAMBO/DIAL - MADEITEX UNID 0,92
268 SCALP N. 21  / KDL/FARMATEX/BD UNID 0,88
269 SCALP N. 23 / KDL/FARMATEX/BD UNID 0,87
270 SONDA NASOGASTRICA N. 16 LONGA MARKMED/CPL UNID 0,87
271 SCALP N. 25 / KDL/FARMATEX/BD UNID 0,87
272 EQUIPO MACROGOTAS COM ROLETE RMDESC UNID 0,87
273 CATETER TIPO OCULOS ADULTO MARKMED/CPL UNID 0,87

274 
FRASCO DE ALIMENTACAO ENTERAL DE 300ML -MARCA EM-
BRAMED 

FR 0,81

275 CATETER INTRAVENOSO N. 24G BD/NIPRO UNID 0,80
276 CATETER INTRAVENOSO N. 18 BD/NIPRO UNID 0,79
277 CATETER INTRAVENOSO N. 20G BD/NIPRO UNID 0,78
278 CATETER INTRAVENOSO N. 22G BD/NIPRO UNID 0,77
279 DANULA/TORNEIRA 3 VIAS VERMELHA RMDESC UNID 0,70
280 SONDA NASOGASTRICA N. 08 LONGA MARKMED/CPL UNID 0,70
281 TALA METALICA 19MM X 250MM UNID 1,30
282 SONDA ASP. TRAQ. N. 14 MARKMED/CPL UNID 0,62
283 SONDA URETRAL N. 16 MARKMED/CPL UNID 0,61
284 SONDA URETRAL N. 14 MARKMED/CPL UNID 0,61
285 APARELHO DE BARBEAR DESCARTAVEL COM DUAS LAMINAS UNID 0,57
286 SONDA URETRAL N. 12 MARKMED/CPL UNID 0,57
287 CATETER NASAL P/ O2 N. 10 MARKMED/CPL UNID 0,56
288 SONDA ASP. TRAQ. N. 12 MARKMED/CPL UNID 0,55
289 CATETER NASAL P/ O2 N. 08 MARKMED/CPL UNID 0,55
290 MANTA 100%POLIPROPILENO 60X60 AZUL MATEX UNID 0,55
291 SONDA URETRAL N. 10 MARKMED/CPL UNID 0,54
292 SONDA ASP. TRAQ. N. 10 MARKMED/CPL UNID 0,54
293 SONDA ASP. TRAQ. N. 08 MARKMED/CPL UNID 0,52
294 SONDA URETRAL N. 08 MARKMED/CPL UNID 0,52
295 SONDA ASP. TRAQ. N. 06 MARKMED/CPL UNID 0,50
296 SONDA URETRAL N. 06 MARKMED/CPL UNID 0,48
297 SONDA ASP. TRAQ. N. 04 MARKMED/CPL UNID 0,48
298 CATETER NASAL P/ O2 N. 06 MARKMED/CPL UNID 0,44

299 
COMPRESSA DE GASE ESTERIL 7.5X7.5  C/10 -13 FIOS NE-
VE/CREMER 

PC 0,44

300 
COMPRESSA DE GASE ESTERIL 7.5X7.5  C/10 -13 FIOS NE-
VE/CREMER 

UNID 0,06

301 SERINGA DESC.  20ML S/AG SEM ROSCA UNID 0,42
302 LAMINA BISTURI N. 11 reajuste de 20,70 %, IPCA Abr 20 à Jun 22 UNID 0,60
303 ELETRODO DESC. C/ GEL ADULTO  MEDITRACE UNID 0,29
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304 SERINGA DESC. 10ML S/AG SEM ROSCA UNID 0,28
305 LAMINA BISTURI N. 15 UNID 0,28
306 SCALP N. 19 / KDL/FARMATEX/BD UNID 0,24
307 LAMINA BISTURI N. 12 UNID 0,22

308 
SERINGA DESC. INSULINA 1ML C/AG. 13X4.5 K-
DL/DESCARPACK/BD/RM 

UNID 0,21

309 SERINGA DESC. 5ML S/AG SEM ROSCA UNID 0,25

310 
SERINGA DESC. 3ML S/AG  bico slip 
BD/DESCARCAPK/KDL/RMDESC 

UNID 0,13

311 LAMINA BISTURI N. 20 UNID 0,13
312 AGULHA DESCARTAVEL 40X12 BD/NIPRO/KDL/RMDESC UNID 0,25

313 
TAMPA P/ DANULAS/ OCLUSOR/P/SCALP FEMEAreajuste de 20,70 
%, IPCA Abr 20 à Jun 22 

UNID 0,13

314 AGULHA DESCARTAVEL 25X8  BD/NIPRO/KDL/RMDESC UNID 0,07
315 AGULHA DESCARTAVEL 25X7  BD/NIPRO/KDL/RMDESC UNID 0,18
316 AGULHA DESC. 13X4.5 INSULINA BD/NIPRO/KDL/RMDESC UNID 0,07

 
 

 

 

São Leopoldo-RS, 14 de outubro de 2022. 

 

MARCELO NEIVAL HILLESHEIM DE ASSUMPCAO - Coronel 
Ordenador de Despesas do 19º BI Mtz  


