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         CISAMARP
Consórcio Público Interfederativo de Saúde do

Alto Vale do Rio do Peixe


http://www.cisamarp.sc.gov.br                                    cisamarp@cisamarp.sc.gov.br

TABELA DE PROCEDIMENTOS

PRESTAÇÃO DE SERVIÇOS NA SEDE DOS ENTES CONSORCIADOS

EDITAL DE CREDENCIAMENTO 01/2024

	CONSULTAS/ATENDIMENTO
	CÓD SUS
	VALOR CIS R$ 

	CONSULTA MÉDICA EM ATENÇÃO ESPECIALIZADA (NA SEDE DO ENTE CONSORCIADO)
	03.01.01.007-2
	R$ 120,00

	consulta médica retorno EM ATENÇÃO ESPECIALIZADA (NA SEDE DO ENTE CONSORCIADO)
	03.01.01.007-2
	R$ 0,00

	CONSULTA MÉDICA EM PSIQUIATRIA INCLUINDO TERAPIA INDIVIDUAL (NA SEDE DO ENTE CONSORCIADO)
	1080301548
	R$ 130,00

	Consulta médica retorno EM PSIQUIATRIA INCLUINDO TERAPIA INDIVIDUAL (NA SEDE DO ENTE CONSORCIADO)
	1080301549
	R$ 0,00

	EXAMES E PROCEDIMENTOS
	CÓD SUS
	VALOR CIS R$

	EXAMES DE IMAGEM

	ECOCARDIOGRAFIA TRANSTORACICA (ECOCARDIOGRAMA COM DOPPLER)
	0205010032
	 R$       209,00 

	ECOCARDIOGRAFIA TRANSTORACICA (ECOCARDIOGRAMA COM DOPPLER) PEDIÁTRICO
	0205010032
	 R$       209,00 

	ECOCARDIOGRAFIA TRANSTORACICA (ECOCARDIOGRAMA COM DOPPLER) SOMENTE ACIMA DE 18 ANOS
	0205010032
	 R$       209,00 

	ECOCARDIOGRAMA COM ESTRESSE FARMACOLÓGICO
	1080301446
	 R$       600,00 

	ECOCARDIOGRAMA COM ESTRESSE FÍSICO
	1080301439
	 R$       600,00 

	ECOCARDIOGRAMA FETAL
	9016406
	 R$       275,00 

	ECODOPPLER CAROTIDAS E ARTERIAS VERTEBRAIS
	9016481
	 R$       198,00 

	ULTRASSONOGRAFIA DE ABDOMEN INFERIOR (INCLUI: BEXIGA, UTERO, OVARIO E ANEXOS) OU (PROSTATA E VESICULAS SEMINAIS)
	1080301302
	 R$         69,00 

	ULTRASSONOGRAFIA DE ABDOMEN SUPERIOR
	0205020038
	 R$         69,00 

	ULTRASSONOGRAFIA DE ABDOMEN TOTAL
	0205020046
	 R$       128,00 

	ULTRASSONOGRAFIA DE APARELHO URINARIO
	0205020054
	 R$         69,00 

	ULTRASSONOGRAFIA DE ARTICULACAO (ombro, antebraço, cotovelo, braço,  punho, mão, quadril, perna, joelho, tornozelo, pé, dedo, coxo-femural)
	0205020062
	 R$         69,00 

	ULTRASSONOGRAFIA DE BOLSA ESCROTAL
	0205020070
	 R$         69,00 

	ULTRASSONOGRAFIA DE ESTRUTURAS SUPERFICIAIS (CERVICAL OU AXILAS OU MÚSCULO OU TENDÃO)
	1080301305
	 R$         69,00 

	ULTRASSONOGRAFIA DE GLÂNDULAS SALIVARES
	1080301309
	 R$         69,00 

	ULTRASSONOGRAFIA DE GLOBO OCULAR / ORBITA MONOCULAR
	0205020089
	 R$         69,00 

	ULTRASSONOGRAFIA DE MAMAS (BILATERAL)
	0205020097
	 R$         69,00 

	ULTRASSONOGRAFIA DE PAREDE ABDOMINAL
	1080301308
	 R$         69,00 

	ULTRASSONOGRAFIA DE PARTES MOLES
	1080301306
	 R$         69,00 

	ULTRASSONOGRAFIA DE PROSTATA (VIA ABDOMINAL)
	0205020100
	 R$         69,00 

	ULTRASSONOGRAFIA DE PROSTATA (VIA TRANSRETAL)
	0205020119
	 R$         69,00 

	ULTRASSONOGRAFIA DE REGIÃO INGUINAL HERNIAS (UNILATERAL)
	1080301310
	 R$         69,00 

	ULTRASSONOGRAFIA DE TIREOIDE
	0205020127
	 R$         69,00 

	ULTRASSONOGRAFIA DE TRANSLUCENCIA NUCAL
	1080301307
	 R$         69,00 

	ULTRASSONOGRAFIA DOPPLER COLORIDO ARTERIAL OU VENOSO DE MEMBRO SUPERIOR OU INFERIOR (UNILATERAL)
	1080301317
	 R$       220,00 

	ULTRASSONOGRAFIA DOPPLER COLORIDO ARTERIAL OU VENOSO DE MEMBROS SUPERIORES OU INFERIORES (BILATERAL)
	1080301377
	 R$       385,00 

	ULTRASSONOGRAFIA DOPPLER COLORIDO DE AORTA E ARTERIAS RENAIS OU ILIACAS
	1080301312
	 R$       211,00 

	ULTRASSONOGRAFIA DOPPLER COLORIDO DE ORGAO OU ESTRUTURA ISOLADA
	1080301313
	 R$       128,00 

	ULTRASSONOGRAFIA DOPPLER COLORIDO DE VASOS ( ATE 3 VASOS ) pernas, braços, abdômen, vasos umbilicais
	0205010040
	 R$       220,00 

	ULTRASSONOGRAFIA DOPPLER COLORIDO DE VASOS CERVICAIS VENOSOS BILATERAL (SUBCLAVIAS E JUGULARES)
	1080301314
	 R$       128,00 

	ULTRASSONOGRAFIA DOPPLER COLORIDO DE VEIA CAVA SUPERIOR OU INFERIOR
	1080301315
	 R$       198,00 

	ULTRASSONOGRAFIA DOPPLER COLORIDO TRANSFONTANELA
	1080301316
	 R$       220,00 

	ULTRASSONOGRAFIA DOPPLER DE ABDOMEN INFERIOR
	1080301304
	 R$       128,00 

	ULTRASSONOGRAFIA DOPPLER DE ABDOMEN SUPERIOR
	9016937
	 R$       128,00 

	ULTRASSONOGRAFIA DOPPLER DE ABDOMEN TOTAL
	1080301303
	 R$       165,00 

	ULTRASSONOGRAFIA DOPPLER DE BOLSA ESCROTAL
	90421930
	 R$       128,00 

	ULTRASSONOGRAFIA DOPPLER DE MAMAS
	9016627
	 R$       128,00 

	ULTRASSONOGRAFIA DOPPLER DE PROSTATA
	9016910
	 R$       128,00 

	ULTRASSONOGRAFIA DOPPLER DE TIREOIDE
	9016902
	 R$       128,00 

	ULTRASSONOGRAFIA DOPPLER HEPATICO
	1080301311
	 R$       132,00 

	ULTRASSONOGRAFIA DOPPLER TRANSVAGINAL
	9016856
	 R$       128,00 

	ULTRASSONOGRAFIA OBSTETRICA
	0205020143
	 R$         69,00 

	ULTRASSONOGRAFIA OBSTETRICA C/ DOPPLER COLORIDO E PULSADO
	0205020151
	 R$       128,00 

	ULTRASSONOGRAFIA OBSTETRICA MORFOLOGICA
	90026
	 R$       151,00 

	ULTRASSONOGRAFIA OBSTETRICA MORFOLOGICA COM DOPPLER
	9016708
	 R$       198,00 

	ULTRASSONOGRAFIA PELVICA (GINECOLOGICA)
	0205020160
	 R$         69,00 

	ULTRASSONOGRAFIA TRANSFONTANELA
	0205020178
	 R$         69,00 

	ULTRASSONOGRAFIA TRANSVAGINAL
	0205020186
	 R$         69,00 

	PRÓTESES DENTÁRIAS

	PROTESE PARCIAL
	1080301019
	R$ 200,00

	PROTESE PARCIAL MANDIBULAR REMOVIVEL
	0701070099
	R$ 350,00

	PROTESE PARCIAL MANDIBULAR REMOVIVEL (incluso serviço de moldagem por odontólogo)
	1080301396
	R$ 500,00

	PROTESE PARCIAL MAXILAR REMOVIVEL
	0701070102 
	R$ 350,00

	PROTESE PARCIAL MAXILAR REMOVÍVEL (incluso serviço de moldagem por odontólogo)
	1080301397
	R$ 500,00

	PROTESE TOTAL MANDIBULAR
	0701070129
	R$ 250,00

	PROTESE TOTAL MANDIBULAR (incluso serviço de moldagem por odontólogo)
	1080301398
	R$ 300,00

	PROTESE TOTAL MAXILAR
	0701070137
	R$ 250,00

	PROTESE TOTAL MAXILAR (incluso serviço de moldagem por odontólogo)
	1080301399
	R$ 300,00
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