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RESOLUCAO NORMATIVA CNHM N° 038/2019
AOS MEDICOS, HOSPITAIS E ENTIDADES CONTRATANTES

A Comisséo Nacional de Honorarios Médicos e Sociedades de Especialidade comunicam as
seguintes alteracdes, revisadas e aprovadas pela Camara Técnica Permanente da CBHPM de
28/11/2018 a serem introduzidas na Classificacdo Brasileira Hierarquizada de Procedimentos
Médicos de 2018, conforme abaixo:

Cédigo Decisao Descrigao

* Nos portes indicados para o plantonista de UTI ndo estao incluidos: dialise, acesso
vascular para hemodialise, implante de marcapasso, traqueostomia. Tais
procedimentos serdo valorados a parte, respeitados os portes para eles previstos
nesta Classificacdo Hierarquizada.

* Os acessos vasculares dos procedimentos 3.09.13.01-2 Implante de cateter venoso
central por pungéo, para NPP, QT, Hemodepuracé&o ou para infuséo de soros/drogas
e/ou 3.09.13.02-0 Instalacéo de cateter para monitorizagdo hemodinamica a beira do
leito (Swan-Ganz) quando guiados por ultrassonografia, devem ser acrescidos do

Inclusio de Item de codigo 4.09.01.21-1 US — Estruturas superficiais (cervical ou axila ou musculo ou
1.01.04.99-2 = tendéo).

Observacgéo
* Estdo incluidos nos portes do plantonista: intubagdo, monitorizagdes clinicas com
ou sem auxilio de equipamentos, desfibrilacdo e pungéo venosa (intracath).

* Os atos do médico intensivista, médico assistente ou de especialistas, quando
praticados por solicitacdo ou indicagédo do intensivista, serdo valorados considerando
os atendimentos efetivamente realizados e registrados em prontuério.

» Sera obedecido o que consta nos itens 2 e 6 das Instrugdes Gerais. Estes critérios
ndo se aplicam aos portes do plantonista.

3.03.11.06-3 | Inclusao de Procedimento | Cirurgia de nistagmo, Porte 8A, 1 Auxiliar e Porte Anestésico 4

7. Referentes aos procedimentos dos Subgrupos TORNOZELO 3.07.28.00-2, PE
3.07.29.00-9 e TENDOES, BURSAS E SINOVIAS 3.07.31.00-3:

a) As cirurgias dos Pés e Tornozelos poderdo ser realizadas por via percutanea,
feita sem visualizacdo direta sob uso de radioscopia, necessario instrumentais
especificos como raspas e afastadores préprios, materiais de implantes descartaveis
também especificos como fresas tipo shannon (curta, normal e longa), fresas wedge
(2.2, 2.9 e 4.3), fresas brophy 4.0, 1amina de bisturi especifica beaver 32 ou 64.
Estes instrumentais poderdo ser utilizados em conjunto ou separados, dependendo
de cada caso, associados ou ndo aos materiais de implantes convencionais como
parafusos, fios e hastes respeitando a particularidade de cada caso.

b) A via percuténea pode ser utilizada nos tratamentos cirtrgicos abaixo:
Osteotomias e/ou pseudartroses do tornozelo;

Artrodese ao nivel do tornozelo;

Artrodese de tarso e/ou médio pé/metatarso/falangica ou interfalangica;
Deformidade dos dedos do pé;

Fasciotomia ou resseccéo de fascia plantar;

Do Hallux valgus;

Osteotomia ou pseudartrose do tarso/ médio pé/ metatarsos/ falanges;
Pé plano/pé cavo/coalisao tarsal;

Resseccao de 0sso do pé;

Retragdo cicatricial dos dedos do pé;

Do mal perfurante plantar;

Abertura de bainha tendinosa do tornozelo e/ou pé;

e Bursectomia, sinovectomia e/ou tenotomia do tornozelo e/ou pé

Operagdo de processadora de sangue em fotoaférese extra corporea (FEC),
Porte 5A

Incluséo de Item de

3.07.99.00-7 Observagao

4,04.02.22-3 | Inclusdo de Procedimento

Material descartavel contendo kit para sistema integrado de FEC e solugdo

4.04.02.23-1 | Inclusdo de Procedimento fotossensibilizante, Porte 0,10 de 1A e Custo Operacional 759,000
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4.05.03.86-0

Inclusdo de Procedimento

Captura/Amplificacéo e subsequente sequenciamento de regides gendmicas DE ATE
20 KILOBASES DE DNA TUMORAL PARA ANALISE DE MUTAGOES SOMATICAS
por qualquer técnica de sequenciamento (Sanger ou qualquer forma de
sequenciamento de nova geracdo — NGS) (valoracéo a ser definida)

4.05.03.87-9

Inclusdo de Procedimento

Captura/Amplificacdo e subsequente sequenciamento de regides gendmicas DE 20
KILOBASES A 1 MEGABASE DE DNA TUMORAL PARA ANALISE DE MUTAGOES
SOMATICAS por qualquer técnica de sequenciamento (Sanger ou qualquer forma de
sequenciamento de nova geracdo — NGS) (valoracéo a ser definida)

4.05.03.88-7

Inclusdo de Procedimento

Captura/Amplificacdo e subsequente sequenciamento de regibes gendmicas DE 1
MEGABASE A 30 MEGABASES DE DNA TUMORAL PARA ANALISE DE
MUTACOES SOMATICAS por qualquer técnica de sequenciamento (Sanger ou
qualquer forma de sequenciamento de nova geracdo — NGS) (valoracdo a ser
definida)

4.05.03.89-5

Inclusao de Procedimento

Captura/Amplificacdo e subsequente sequenciamento de regides gendmicas DE
MAIS DE 30 MEGABASES DE DNA TUMORAL PARA ANALISE DE MUTAGCOES
SOMATICAS por qualquer técnica de sequenciamento (Sanger ou qualquer forma de
sequenciamento de nova geracdo — NGS); INCLUI EXOMA TUMORAL (valoracéo a
ser definida)

4.05.03.90-9

Inclusédo de Procedimento

Quantificacdo de proteina beta amil6ide-42, no liquido cefalorraquidiano (LCR),
Porte 1A e Custo Operacional 22,050

4.05.03.91-7

Inclusao de Procedimento

Quantificacdo de carga viral HIV-1 (HIV RNA) no liquido cefalorraquidiano (LCR),
Porte 1A e Custo Operacional: 24,500

4.05.03.92-5

Inclusédo de Procedimento

Quantificacdo de proteina Tau-fosforilada, no liquido cefalorraquidiano (LCR),
Porte 1A e Custo Operacional 22,050

4.05.03.93-3

Inclusao de Procedimento

Quantificac&@o de proteina Tau-Total, no liquido cefalorraquidiano (LCR), Porte 1A e
Custo Operacional 22,050

4.05.03.94-1

Inclusédo de Procedimento

Deteccdo de anticorpo IgG anti-HTLV-1/2 no liquido cefalorraquidiano (LCR),
Porte 1A e Custo Operacional 6,030

4.05.03.95-0

Inclusédo de Procedimento

Painel multiplex infeccioso no liquor - painel com até 25 agentes, Porte 0,75 de 1A e
Custo Operacional 89,652

4.08.14.23-8

Inclusédo de Procedimento

Termoablagdo para nodulos benignos de tireoide, Porte 9C, 1 Auxiliar e Porte
Anestésico 3

4.08.99.00-4

Incluséo de Item de
Observacgéo

15 — Referente ao cédigo 4.08.14.23-8:

Faz-se necessario durante todo o procedimento a utilizacdo do aparelho de
ultrassonografia devido as mudltiplas pungdes, acompanhamento da ablacdo intra-
operatério com e sem Dopper (relagdo proxima com vasos sanguineos nobres e por
vezes para ablacdo de vasos tireoidianos) e controle pds ablagéo, aplicando-se os
seguintes codigos: 4.09.01.20-3 US — Orgdos superficiais (tireoide ou escroto ou
pénis ou cranio), pre e pés procedimento; 4.09.02.05-6 US - Intervencionista Intra-
operatério e 4.09.02.06-4 US - Doppler colorido Intra-operatério.

4.13.01.20-0

Alteracao de Porte

De: 1B - Para: 2A
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