ANEXO |

DOENCAS OCULARES A SEREM ATENDIDAS PELO PROJETO

OLHAR BRASIL

NOME

Transtornos da refracdo e da acomodagéo

Estrabismo

Catarata senil

Glaucoma

Retinopatia diabética

Ceratocone

ANEXO I

PROCEDIMENTOS CONTEMPLADOS PELO PROJETO OLHAR

BRASIL

Procedimento 02.11.06.027-5 TRIAGEM OFTALMO-
LOGICA- PROJETO OLHAR BRASIL

Descricéo Consiste na identificag@p precoce de baixa
acuidade visua ou sinais e sintomas ocu-
lares

QOrigem

Modalidade 01- Ambulatorial

Instrumento de registro |01 - BPA (Consolidado)

Complexidade Atencdo Basica

Tipo de financiamento  |01- Atencdo Béasica

Valor Ambulatorial SA  |R$ 0,00

Valor Ambulatorial Total |R$ 0,00

Valor Hospitalar SH R$ 0,00

Valor Profissional SP R$ 0,00

Valor Hospitalar Total  |R$ 0,00

Sexo Ambos

Idade minima 04 anos

Idade maxima 110 anos

Quantidade maxima

Atributos complementa-
res

019 - Projeto Olhar Brasil

Procedimento 03.03.05.012-8 - CONSULTA OFTAL-
g(L)LOGICA - PROJETO OLHAR BRA-

Descricéo Consiste na consulta oftalmol6gica com
realizacdo dos procedimentos de refracéo,
biomicroscopia, fundoscopia e tonometria

QOrigem

Modalidade 01- Ambulatorial

Instrumento de registro |02 - BPA (Individualizado)

Complexidade MC - Média Complexidade

Tipo de financiamento  |04-Fundo de Agﬁ@ Estratégicas e Com-
pensacéo - FAE!

Valor Ambulatorial SA  |R$ 21,00

Valor Ambulatorial Total |R$ 21,00

Valor Hospitalar SH R$ 0,00

Valor Profissional SP R$ 0,00

Valor Hospitalar Total  |R$ 0,00

Sexo Ambos

Idade minima 04 anos

Idade maxima 110 anos

Quantidade maxima 1

Atributos complementa
res

009 - Exige CNS, 019 - Projeto Olhar
Brasil

CBO

2252- 65 - Médico oftalmologista

Servigo/Classificagdo 131/006 - Projeto Olhar Brasil- Programa
Saide na Escola - PSE (Servico de of-
talmologia)

131/007 - Projeto Olhar Brasil- Programa
Brasil Alfabetizado - PBA (Servico de Of-
talmologia)

Habilitacéo 05.05- Projeto Olhar Brasil

Procedimento 02.05.02.002-0 PAQUIMETRIA UL-
TRASSONICA

Descricéo Medida da espessura corneana através de
ultrassom monocular.

Origem A-17.072.03-4

Modalidade 01- Ambulatorial

Instrumento de registro |02- BPA (Individualizado)

Complexidade MC - Média Complexidade

Tipo de financiamento |06 - Média e Alta Complexidade (MAC)

Valor Ambulatorial SA  |R$ 14,81

Valor Ambulatorial Total |[R$ 14,81

Valor Hospitalar SH R$ 0,00

Valor Profissional SP R$ 0,00

Valor Hospitalar Total  |R$ 0,00

Sexo Ambos

Idade minima 0 més(es)

Idade maxima 110 anos

Quantidade maxima 2

,rb\éri butos complementa- |009- Exige CNS

CBO

2252-62 - Médico oftalmologista




Servigo/Classificagdo

131/001 - Diagnéstico em oftalmologia
&servué‘o de oftalmalogia) .

31/006 - Projeto Olhar Brasil- Programa
Saude na Escola PSE - (Servico de

oftaimologia) .

131/007 - Projeto Olhar Brasil- Programa
Brasil Alfabetizado - PBA (Servico de of-
talmologia)

oftaimologia) .

131/007 - Projeto Olhar Brasil- Programa
Brasil Alfabefizado PBA (Servico
talmologia)

e of-

Procedimento 02.11.06.023-2 - TESTE ORTOPTICO

Descricao Avdiacdo completa da motilidade ocu-
lar, binocular, com laudo.

Origem H-14.007.01-0, A-17.073.02-2

Modalidade 01-Ambulatorial

Instrumento de registro  |02- BPA (Individualizado)

Complexidade MC - Média Complexidade

Tipo de financiamento 06A(_3) Média e Alta Complexidade

Valor Ambulatorial SA  |R$ 12,34

Valor Ambulatorial Total |R$ 12,34

Valor Hospitalar SH R$ 0,00

Valor Profissional SP R$ 0,00

Valor Hospitalar Total R$ 0,00

Sexo ) Ambos

Idade minima 0 més (es)

Idade méxima__ 110 anos

Quantidade maxima 1

Atributos complementa- [009- Exige CNS

res

2252-62 - Médico oftalmologista

oftalmologia) . ) Incremento Habilitacao 05.05 - Projeto Olhar Brasil -
1/007 - Projeto Olhar Brasil- Programa componente SA- valor acrescido em
Brasil Alfabetizado - PBA (Servigo de of- 63,289/0
talmologia)
Procedimento 02.05,02,008-9 ULTRA-SONOGRAFIA Procedimento Qe L 00.0L2 ) anlEeWMENTO  DE
DE GLOBO OCULAR/ORBITA(MONO- _ RETINA COM GRAFICO ,
(LA e AR Sl Tl S P8
DegD Conase o0 aLa o des T i o AT
com registro grético. %B%ftlfgr manual ou computadorizado, bi-
Origem B 00014 %% 3 H- Origem H-14.005.01-8, A- 17.073.06:5
Modalidade 01-Ambulatorial, 02-Hospitalar, 03-Hospi- Modalidade i 01-Ambulatorial
tal dia Instrumento de registro |02- BPA (Individualizado)
Instrumento de registro % - B% (Individuaizado), 04-ATH (Proc. Complexidade MC - Média Complexidade
Complexidade C - Média Complexidade \T,';’grd,frﬂg‘jr;ﬁga,?‘ anéco)\ %6 22/?40"61 e A'ta Complexidade (MAC)
;I'/lallao dAe fltr)lalnmarglené% R6 0 2egla e Alta Complexidade (MAC) Valor Ambulatorial Total RS 24.24
}glaIg Ambuldona To- 18 2450 vaor Hogitdar S R$ 0.00
Valor Hospitalar SH 0,00 \éa or -|osplta|ar Total ;J 8:00
Valor Profissional SP $ 0,00 EX0 mbos
\S/gxor Hospitalar Totél R 8,00 cge minima (1)lr61$ (es)
) mbos dade maxima anos
dade minima 0 meés (es) Quantidade méxima 1 i
dl?gr?t Ig%énpgam - %10 anos Atributos complementa- [009- Exige CNS
res
Atributos complementa- [009- Exige CNS -CBO 2252-62 - Médico oftalmologista

res
CBO

Servigo/Classificagao

CBO
Servico/Classificagio

131/001 - Dlagnéstlco em oftalmologia

Servi 80 de oftalmalogia) .

31/006 - Projeto Olhar Brasil- )
Programa Salide na Escola PSE- (Servico
de Oftalmologia) .

132/007 - Projeto Olhar Brasil- Programa

- o0- 131/001 - Diagnostico em oftalmologia Brasi| Alfabefizado - PBA - (Servico de
2252-65- Medico oftalmologista, 2253-20 Srvico de ofamoiogrs) oMol . (Servig -
Medico em radiologia e diagnostico por 31/006 - Projeto Olhar Brasil- Programa il 0 Ih |
Imagem Saiide na Escola - PSE (Servico de Incremento Habilitacdo 05.05 - Prg{eto O ar%ras -
Servico/Classificagdo 1217002 - Ultra-sonografia (servico de : com(Ponente SA- valor acrescido em
diagnostico por |mage$1§ i i cl)ft]ajlg1007lo-gllglr)ojeto Olhar Brasil- Programa 33.71%
121/008 -Ultra-sonografia por telemedici- Brasil Alfabetizado - PBA (Servigo de of-
131/006 - Projeto %hEar( Bradil- Programa talmologia)
© fa coia - vico de Procedimento 02.11.06.026-7 - TOPOGRAFIA COM-
ggl?}lbno%lo-gllgeojeto Olhar Brasil- Programa I PUTADORIZADA DE CORNEA
Brasil Alfabetizado - PBA (Servico de of-|  [Procedimento 00.11.06.017-8 RETINOGRAFIA COLO-| | Descriceo Avaliaceo Lda_ topografiacorneana com
IRcremento 098 05— Prajeto OfFar BrasT - — RIDA BINOCULAR - Origem Adr0ra061
comggnente SA- vdor acrescido  de Descricdo Sg%sﬁlgvéoté% irg)lcé)ang%girégoog%iéﬁnalnﬁ Modalidade . 01-Ambulatorial
36,36% binocular, N& podera sef cobrado, S muf- Instrumento de registro  [02- BPA (Individualizado)
taneangente ao codigo de retinografia fluo- %:_ompéex]!dade_ ; ('\)/IGC -M ,adég Compl e,&(;?adec e
rescente. ipo de financiamento - ia e a Complexidade
Origem H-14.009.01-3, A-17.072.05-0 i MAC)
Procedimento %%hllggo(%%rxfo%gyAE%RlA ULTRAS | [Modalidade 0L-Ambuiatorial Valor Ambulaiorial SA RS 24,24
Descricio Exame para mensur do diametro & [nstrumento de registro [02- BPA (Individualizado) Valor Ambulatorial Total |R$ 24.24
¢ &0 posterior o Glopo ocular com ol sem | Complexidade: MC - Media Complexidade Vvalor Hospitalar St RS 0.00
cédculo do valor dioptrico de lente intra- Tipo de financiamento |06 - Média e Alta Complexidade (MAC) Valor Profissional SP R$ 0,00
ofcylar finclui multiplos gélculos por)olho - ¥a or ﬁmgu atorgg _IS_AaI 3: %é gg \S{(a or Hospitalar Total E 8'00
ormulas e constantes de materiais). alor Ambulatorial Total |R$ 24, eX0 mbos
Origem 7.072.04-2 Valor Hospitalar SH R$ 0,00 Idade minima 0 més (es)
odalidade 01- Ambulatorial Valor Profissional SP_|R$ 0,00 Idade maxima 110 anos
”grﬁ%?é%%d%e registro (I\J/IZC ?Pl\ﬁe(d“gdl(\:/cljcr‘rﬁﬁ“ei?ggie Valor Hospitalar Total  |R$ 0,00 Quantidade méxirlna 1 _
Tipo de financiamento (06 - Média e Alta Complexidade (MAC) | oo Ambos Alributos - complementa- |009- Exige CNS
Valor Ambulaiorial SA RS 24,24 Idede minima 0 mes(es) o -
Vaor Ambulaioria To- RS 24.24 Idade maxima,__ 110 anos CBO N 2252-62 - Médico oftalmologista______
tal ! Quantidade maxima 1 Servigo/Classificagdo 131/001 - Dlagnostlco em oftalmologia
Valor Hospitalar SH % 0,00 Atributos complementa- (009- Exige CNS S_%e]r_}’(')gg d%rogjtetyglﬁ%a)madl Programa
Valor Profissional SP $ 0,00 res - _ - . R :
Valor Hospitalar Total $ 0,00 CBO 2252-62 - Médico oftamologista %de na dESC?tIaIa FI)SE.
Sexo Amhos Servico/Classificacio | 131/001 - Diagnéstico em oftaimologia (Sernvigo de oftalmalogia) o
dade minima 0 més (es) SVico de ofAmpIo ia) 31/007 - Projeto Olhar Bresi| _Programa
& 080 1€ QLEmoi0g ; Brasil Alfabetizado PBA (Servico de of-
dade maxima 110 anos 31/005 - Diagnostico, em oftalmologia talmologi
uantidade maxima por telemedicina (servico de oftalmolo- g

Atributos complementa-
res

2
009- Exige CNS

2252-62 - Médico oftalmologista

CBO
Servigo/Classificagdo

131/001 - Diagnéstico em™ oftalmologia
serV|80 de oftalmologia .

31/006 - Projeto Olhar Brasil- Programa
Saude na Escola - PSE (Servico de

i
?3 006 - Projeto Olhar Brasil- Programa
Sal’fde_na Escola -PSE (Servigo de oftal-
mologia)

131/007" - Projeto Olhar Brasil- Programa
Brasi| Alfabetizado - PBA (Servico de of-
talmologia)

Procedimento

Descricao

04.05.02.001-5 CORRECAO DE
TRABISMO ACIMA DE DOIS
MUSCULOS ) o
Consiste de procedimento cirdrgico com
finalidade terapéutica ou reparadora, sob
anestesia local Qu geral (criancas e pa
cientes especiais), indicada em casos de
esotropia,

exotropia ou heterotropia em_ cuja corre-
G30 Sera necessaria a resseccag, recuo ou
tenotomia de mais de dojs musculos ex-
tra-oculares (retos ou obliquos).

ES
@

Origem

H-36.010.11-1

Modalidade

01-Ambulatorial, 02-Hospitalar, 03-Hos-
pital dia

Instrumento de registro

03 - AIH (Proc.Principal), 06 - APAC
(Proc.Principal)

Complexidade

MC - Média Complexidade

Tipo de financiamento OI\G/SA(_Z) Média e Alta Complexidade
Valor Ambulatorial SA  |R$ 694,88
Valor Ambulatorial Total |R$ 694,88
Valor Hospitalar SH R$ 498,
Valor Profissional SP R$ 196,28
Valor Hospitalar Total R$ 694,88
Sexo Ambos
Média de Permanéncia |1

dade minima 0 meses
dade maxima 110 anos
Pontos 450
Quantidade méaxima 2

oftalmologia) . Incremento Habilitacdo 05.05 - Projeto Olhar Brasil -
131/007 - Projeto Olhar Brasil- Programa comJ)onente SA- vaor acrescido em
Brasil Alfabetizado - PBA (Servico Qe of- 62,07%

talmologia)

Procedimento 02.11.06.011-9 - GONIOSCOPIA o ] ; 02 T106.018-6 RETINOGRAFA FLUG
Descricao Avaliacio e classificagdo do angulo da ocedimento -1.U0. Ulo- -
¢ Cmars anterior 6o %élxl';lo. 360°, Binocular. _ RESCENTE BINOCULAR i
Origem 170715 Pessiio i R NG e
Modalidade 01-Ambulatorial b|IaIe§aIJ,danaIégico ou Idi%ital. Inclui im-

Instl to d i 2- BPA (Individualizad resséo das imagens e laudo.
nsirumento de regisiro 02- BRA (Individudizaro) Origem H-14.011,01-8 A-17.074.045

Complexidade MC - Média Complexidade Modalidade OL-Ambuiatorial

Tipo de financiama”lto 06 - Média e Alta Complexidade (MAC) Instrumento de reqgistro [02- BPA (Individualizado)
Valor Ambulatorial SA |R$ 6,74 Complexidade MC - Média Complexidade
Valor Ambulatorial To- R$ 6,74 Tipo de financiamento |06 - Média e Alta Complexidade (MAC)
tal Valor Ambulatorial SA [R$ 64,

Valor Hospitalar SH R$ 0,00 élalor Ambulatorial To- |R$ 64,

Valor Profissional SP |R$ 0,00 -

Valor Hospitalar Total  |R$ 0,00 xg 8{ jr%?c%?o?]rdsgp §< 888

Sexo Ambos Valor Hospitalar Total  |R$ 0,00

Idade minima 0 més (es) Sexo Ambos

Idade méxima 110 anos :gge minima glrgeﬁes

Quanidodo mérina__11_"__ T 10T

Atributos  complementa-|009- Exige CNS Atributos complementa- |009- Exige CNS

res

CBO
Servigo/Classificagdo

2252-62 - Médico oftalmologista

131/Q01 - Diagnostico em oftalmologia
gserw de oftalmologi .

31/006 - Projeto Olhar’ Brasil- Programa
Sauide na Escola - PSE (Servico de

res

Leito

01-Cirargico, 07-Pedidrico, 09- Leito

dia/Cirurgico

CBO

2252-62 - Médico oftalmologista

Servico/Classificagdo

131/Q01 - Diagnostico em oftalmologia
gserw de oftalmologi .

31/006 - Projeto Olhar’ Brasil- Programa
Sauide na Escola - PSE (Servico de

Atributos complementa

004-Admite permanéncia a maior, 031-

res Cirurgias Eletivas - Componente 11
CBO 2252-62 - Médico oftalmologista
CID H50.2- Estrabismo vertical, H50.4 -Ou-

tras heterotropias e as nao especificadas




Servico/Classificagdo Ilk?ﬂc(i)% _-'[rat(amento %i rl]rfgt;g]co dlo a_pje\re g%rj\ggg dl%r of_te?l mgllﬂgia%3 iL- Pr Ouagtidade ma’xirlna 1 I
0 da visdo (servico de oftalmologia) - Projeto Olhar Brasil- Programa i -Exi - Proj
131/006 - Projeto Olhar Brasil- Prc?grama Brasi| Al_fabetllzado -PBA (Servico de of- fé” utos - complementa- 8? Exige CNS, 019 - Projeto Ofhar Bra
Salide na Escola - PSE talmologia) CBO — 2252-62 - Médico oftalmologista _
&Ser \iso de oftaimologia_ Servigo/Classificagio 123/013- OPM Projeto Olhar Brasil- Pro-
31/007 - Projeto Olhar Brasil- Programa rama Saude na Escola -PSE (Servico de
Bfr'[%?l ,Iﬁ\lfag) izado - PBA (Servico de 8.spenwgao de OPM
oftalmol ogi ) ~ i il- Pro-
Procedimento 04.05.06,037.2 FACOEMUL SEICACAO é?a%oal‘é%’P”Aﬁ‘a%&‘&a%L“?rpsBﬁ?s'eﬂSo
GCULAR DOBRAVEL e dispensacao de OPM)
Descricao Consiste de procedimento cirlrgico para
tq tratament_ot de caI‘T\,rata% (Senlllft tr:jauma-
- ica, congenita, complicada, e outras) com
Procedimento 04.05.02.002-3 CORRECAO DE ES uso de fgcoemulsflgador Procedimento 03.01.01.018-8 - CONSULTA MEDICA
_ TRABISMO (ATE 2 MUSCULOS) com implante de lente intra-ocular dobré- OFTALMOLOGICA ESPECIALIZA-
Descricéo fC,oglgc?tag dte propetdlmento cirdrgico corB vel aeCé_l ica {Ju de silicone.lente inclusa no DA - PROJETO OLHAR BRASIL
inalidade terapéutica ou reparadora, so ] procedimento Descrica i ] f-
anestesia local ou geral (Criancas € pa:  Origem A-08.146,18.7 . escrigso R e e raean % oo
cientes especiais), indicada em casos de|  [Modalidade 01-Ambulatorial, 02-Hospitalar, 03-Hos- tica de outras doencas ou necessidade de
esotropia, . . ] pital dia o i outro procedimento.
exotropia ou heterotropia em cuja corre- Instrumento de registro |03 - AIH (Proc.Principal), 06 - APAC Origem
T e ool i (Proc.Principal) M odalidade 01- Ambulatorial
&atj?gr)g%ra%lsj@uogbl%ﬁoguscu osextra|  Complexidade AC - Alta Complexidade _ Instrumento de registro 02 - BPA (Individualizado)
Origem oo ares (1o . Tipo de financiamento OISI AQ) Média e Alta Complexidade Complexidade MC - Média Complexidade
Modalidade 01-Ambulatorial, 02-Hospitalar, 03-Hos- Vaor Ambulatorial SA_|R$ 643,00 Tipo de financiamento %',Eg(rg? _dﬁ,&a‘égﬁ Estratégicas e Com-
: pital dia — Valor Ambulatorial Total |R$ 643.00 Valor Ambulatorial SA __|R$ 10,00
Instrumento de registro ?gro_c Iérliﬁci;()glr)ocprmc'pal)’ 06 - APAC|  |Valor Hospitalar SH R$ 535,80 Valor Ambulatorial Total |R$ 10,00
- v - Valor Profissional SP R$ 107,20 Valor Hospitalar SH R$ 0,00
Complexidade MC - Média Complexidade . Valor Hospitalar Total |R$ 643,00 Valor Profissional SP R$ 0,00
Tipo de financiamento |06 - Média e Alta Complexidade Sexo Ambos Valor Hospitalar Total R$ 0,00
- (MAC) édia de Permanéncia |1 Sexo Ambos
Valor Ambulatorial SA _ |R$ 485,37 dade minima 0 més (es) Idade minima 04 anos
Valor Ambulatorial Total |R$ 485,37 dade maxima 110 anos Idade méaxima 10 anos
Valor Hospitalar SH R$ 349,13 Pontos _ 236 Quantidade maxima ]
Valor Profissional SP R$ 136,24 Quantidade méxima 1 . i Atributos complementares [009 - Exige CNS, 019 - Projeto Olhar
Valor Hospitalar Total R$ 485,37 Leito 01-Cirdrgico, 07-Pediédtrico, 09- Leito Brasil - ]
Sexo Ambos ] dia/Cirdrgico i i CBO . 2252 - 65 - Medico oftalmologista
Média de Permanéncia |1 Atributos complementa-| 1. Inclui valor de anestesia-, 030- Ci- Servigo/Classificacio 131/006 - Projeto Olhar Brasil- Progra-
ldade minima 0 meses res rurgias Eletivas - Componente | ma Salde na Escola - PSE (Servico de
e CBO 2252-62 - Médico oftalmologista Oftalmologia) )
|dade maxima 110 anos CID H25.0- Catarata senil incipiente, H25.1- 131/007 - Projeto Olhar Brasil- Progra-
Pontos 200 Catarata senil nuclear, H25.8- Outras ca- ma Brasi| Alfabetizado - PBA (Servigo
Quantidade méxima 2 taratas senil, H25.9- Catarata senil néo N de Oftalmologia) ]
Leito 01-Cirdrgico, O7-Pedidrico, 09- Leito espelt:lflcacja, HIZGF(i)é(galtie\rata infantil, ju- Habilitagdo 05.05- Projeto Olhar Brasil
da/irrico Catarsta traumitica. . H262-  Catarat
Atributos  complementa- (004-Admite permanéncia & maior, 031- o I, o o ANEXO IlI
res Cirurgias Eletivas - Componente |1 droggs H26.8 - Outras cataratas espee:i-
CBO 2252-62 - Médico oftalmologista ficadas, H26.9-Catarata ndo especificada, x
CID H49.4 - Oftalmggl_egia externa progres- H27.1- Deslocamento do P CLASSIFICACAO DOS SERVICOS DE OFTALMOLOGIA
siva, H50.0- estrabismo convergente con- cristalino, H27.8 Outros transtornos es-
comitante, H50.1 estrabismo divergente Peaﬂcajos do cristalino, H27.9 - Trans- COD | SERVICO | COD | CLASSIFICACAO |GRU|CBO | DESCRIGAO DA
concomitante H50.2- Estrabismo vertical, ] . orno nao especificado do cristalino ESPECIALI- PO OCUPAGAO
H50.3- ) Servigo/Classificacio 131/003 - Tratamento Cirurgico do ape- ZADO
Heterotropia intermitente, H50.4 -Outras relho da visdo (servico de oftalmologia) 131 |SERVICO DE| 001 |DIAGNOSTICOEM | 1 |225265MEDICO OFTAL-
heterotropias e as nao especificadas, 131/006 - Projeto Olhar Brasil- Programa OFTALMO- OFTALMOLOGIA MOLOGISTA
H50.5- eterofor% H50.6- "Estrabismo Saude na Escola (PSE) (servigo de of- LOGIA
mecanico, H50.8- Outros estrabismos es- talmologia) 002 |TRATAMENTO CLI- | 1 [225265MEDICO OFTAL-
. S pecificados — 131/007 - Projeto Olhar Brasil- Programa NICO DO APARE- MOLOGISTA
Servigo/Classificacao 131/003 -Tratamento Cirdrgico do apare- Brasil Alfabetizado - PBA (Servi¢o de LHO DA VISAO
Iho da visao (servico de oftalmologia) oftalmologia) 003 |TRATAMENTO CI- 1 |225265MEDICO OFTAL-
131/006 - Projeto Olhar Brasil- Programa RURGICO DO APA- MOLOGISTA
Satde na Escola - PSE RELHO DA VISAO
&Sen&%) de of_talmologiaé . 005 |DIAGNOSTICO EM | 1 [225265MEDICO OFTAL-
31/007 - Prcé{_eto Olhar Brasil- Programa OFTALMOLOGIA MOLOGISTA
Brasil Alfabetizado - PBA (Servi¢o de 07.01.04.007-6 OCULOS MONOFOCAL- PROJETO POR TELEMEDICI-
oftalmologia) OLHAR BRASIL NA
Descricéo 006 |PROJETO OLHAR 1 [225265MEDICO OFTAL-
Modalidade 01-Ambulatorial BRASIL - PROGRA- MOLOGISTA
nstrumento de registro |02 - BPA (Individualizado) UL SAUDE NA ES
Complexidade N&o se aplica
i Tipo de financiamento  |04- Fundo de Agﬁeﬁ Estratégicas e Com- 007 ERR%]S'T_[? %SQSA_ ! ZZSZGSMEE'(%? SC%EFAL’
Procedimento 04.05.03.004-5 FOTOCOAGULACAO A . pensacao-(FAEC MA BRASIL ALFA-
LASER Valor Ambulatorial SA |R$ 28,00 BETIZADO
Descricao Consiste de procedimento cirdrgico am- Valor Ambulatorial Total |R$ 28,00
bulatorial, com finalidade tgrapaticapaa  Valor Hospitalar SH R$ 0,00
tratamento de retinopatia diabética, vas- Valor Profissonal SP R$ 0.00 ANEXO IV
?gtlﬁl?:\ﬂ:sf degeneracdo macular relacio- Velor Hospitalar Total R 0,00 A = o
nada a idade,” descolamento de retina e IS(%(? -~ ﬁxmbos ESPECIFICACAO TECNICA DOS OCULOS
lesbes periféricas de retina, entre outros. € minima anos 1. Descricéo ] )
Origem A-19.063.07-5, A-19.063.08-3 glﬁgrii?%émn?éxima %10 anos | 11 A_rma(;i‘?\o de oculos, acetato de _celul(lnse, |nfant||,f com
Modalidade 01-Ambulatorial : W= . - mola, aro inteiro, plaguetas, ponteiras anatdmicas, lentes monofocais
Instrumento de registro |06 - APAC (Proc.Principal) ,rAénbutos complementa- 3? Exige CNS, 019 - Projeto Olhar Bra- corretivas > ou = a 0,5DPT e < ou = a 6 DPT.
Complexidade MC - Média Complexidade 2252-62 - Médico oftalmologista 1.2 Armag8o de 6culos, acetato de celulose, adulto, com

CBO
Servigo/Classificacao

123/013- OPM Projeto Olhar Brasil- Pro-
rama Saude na Escola -PSE (Servigo de
ispensacdo de OPM) )

123/014 OPM Projetg Olhar Brasil- Pro-

grama Brasil Alfgbetizado - PBA (Ser-

Vico de dispensacao de OPM)

Tipo de financiamento ?laAé) Média e Alta Complexidade
Valor Ambulatorial SA  |R$ 45,00

Valor Ambulatorial Total |R$ 45,00

Valor Hospitalar SH R$ 0,00

Valor Profissional SP R$ 0,00

Valor Hospitalar Total R$ 0,00

Sexo Ambos

Idade minima 0 meses

Idade maxima 110 anos

Quantidade maxima 6

Atributos  complementa- (1
res

- ~Inclui valor da anestesia,
IOI:ISZ— Cirurgias Eletivas - Componente

CBO

2252-62 - Médico oftalmologista

CID

H33.0 - Descolamento da retina com de-
felto retiniano, H34.0- Oclusao arterial re-
tiniana transitoria, H36.0-

Retinopapia diabética, H36.8 -Outras
transtornos retinianos em doencas classi-
ficadas em outras partes

Servico/Classificagdo

131/003 -Tratamento Ci I’l:ll‘f%lCO do apare-
Iho da visdo (servico de oftalmologia)
131/006 - Projeto Olhar Brasil- Programa
Salide na Escola - PSE

07.01.04.008-4 OCULOS BIFOCAL- PROJETO
OLHAR BRASIL

Descricao

odalidade 01-Ambulatorial

nstrumento de registro |02 - BPA (Individualizado)

Complexidade N&o se aplica

Tipo de financiamento  |04- Fundo de AcOes Estratégicas e Com-
pensacao-( FAEC%

Valor Ambulatorial SA |R$ 28,00

Valor Ambulatorial Total |R$ 28,00

Valor Hospitalar SH R$ 0,00

Valor Hospitalar Total R$ 0,00

Sexo Ambos

Idade minima 4 anos

Idade maxima 110 anos

mola, aro inteiro, plaguetas, ponteiras anatdmicas, hastes com minimo
de 7mm, lentes monofocais corretivas > ou = a 0,5DPT e<ou=a6
DPT.

1.3 Armacdo de éculos, acetato de celulose, adulto, com
mola, aro inteiro, plaguetas, ponteiras anatdbmicas, hastes com minimo
de 7mm, lentes bifocais corretivas > ou = a 0,5DPT e < ou = a 6
DPT.

1.4 Armagdo de 6culos, metal, adulto, com mola, aro inteiro,
plaquetas, ponteiras anatdbmicas, hastes com minimo de 7mm, lentes
bifocais corretivas > ou = a 0,5DPT e < ou = a 6 DPT.

1.5 Armagdo de éculos, metal, adulto, com mola, aro inteiro,
plaguetas, ponteiras anatbmicas, hastes com minimo de 7mm, lentes
monofocais corretivas > ou = a 0,5DPT e < ou = a 6 DPT.

2. Sobre o produto a ser ofertado

2.1 Todos os 6culos deverdo ser entregues montados e con-
feridos (armagdo + lente) de acordo com as solicitagBes e requisicdes
das secretarias de salde.

2.2 As armagdes deverdo ser no formato: oval, redondo e
quadrado.

1.3As armagOes de acetato de celulose deverdo ser ofertadas
no minimo em 5 cores ( azul, vermelho, prata, preto e marrom), nos
modelos adulto e infantil.



2.4 As Lentes deverdo ser de resina, novas e ndo manu-
faturadas.

2.5 As lentes poderdo ser esféricas, cilindricas ou esféricas-
cilndricas conforme solicitagdo e requisicdo das secretarias de sal-
de.

ANEXO V

PROCEDIMENTOS COM INCREMENTO FINANCEIRO NO
COMPONENTE SERVICO AMBULATORIAL (SA)

Codigo Descricao Percentual (%)
de incremento

02.05.02.008-9 Ultra-sonografia de globo ocu- 36,36
lar/orbita monocular?

02.11.06.011-9 Gonioscopia 63,20
02.11.06.017-8 Retinografia colorida binocular 62,07
02.11.06.023-2 Teste Ortéptico 33,71
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