PORTARIA N° 224 DE 23 DE MARCO DE 2006

O Secretario de Atencdo a Saude, no uso de suas atribuigdes;

Considerando a Portaria GM/MS n® 343, de 07 de margo de 2005, que institui mecanismos para a
organizacdo e implantacdo de Unidades de Assisténcia e Centros de Referéncia de Alta Complexidade em
Terapia Nutricional, no &mbito do Sistema Unico de Saude;

Considerando a Portaria SAS/MS n° 135, de 08 de marc¢o de 2005, que estabelece mecanismos de
controle e avaliagdo para as Unidades de Assisténcia e Centros de Referéncia de Alta Complexidade em
Terapia Nutricional, no &mbito do Sistema Unico de Saude;

Considerando a necessidade de conceituar as Unidades de Assisténcia de Alta Complexidade em
Terapia Nutricional e os Centros de Referéncia de Alta Complexidade em Terapia Nutricional, bem como a
de determinar os seus papéis na atencdo a saude e as qualidades técnicas necessarias ao bom
desempenho de suas funcdes;

Considerando a necessidade de atualizar o sistema de credenciamento/habilitacdo e adequa-lo a
prestacdo dos procedimentos de Alta Complexidade em Terapia Nutricional;

Considerando a descentralizacdo da gestdo do SUS, inclusive do processo de credenciamento;

Considerando a necessidade de subsidiar tecnicamente o controle e a implantacdo de servigos
hospitalares e de estabelecer critérios e rotinas para credenciamento/habilitagcdo de servicos no
atendimento para a assisténcia nutricional por meio de procedimentos considerados de alta
complexidade;

Considerando a necessidade de estabelecer uma nova conformacdo para a Tabela de
Procedimentos do Sistema de Informac¢des Hospitalares — SIH, para a Assisténcia em Terapia Nutricional
de Alta Complexidade;

Considerando a necessidade de estabelecer regulamento técnico dos servigos com a finalidade de
credenciamento/habilitacéo;

Considerando a necessidade de aperfeicoamento do sistema de informacgéo, referente a Assisténcia
Nutricional; e

Considerando a necessidade de garantir, aos pacientes em risco nutricional ou desnutridos, uma
adequada assisténcia nutricional, por intermédio de equipes multiprofissionais, utilizando-se de métodos
e técnicas especificas, resolve:

Art. 1° - Definir Unidades de Assisténcia de Alta Complexidade em Terapia Nutricional e Centros de
Referéncia de Alta Complexidade em Terapia Nutricional e suas aptiddes e qualidades.

81° - Entende-se por Unidade de Assisténcia de Alta Complexidade em Terapia Nutricional, a
unidade hospitalar que possua condi¢8es técnicas, instalagdes fisicas, equipamentos e recursos humanos
adequados a prestacao de assisténcia integral e especializada em nutrigdo enteral ou enteral/parenteral,
a pacientes em risco nutricional ou desnutridos, incluindo triagem e avaliacdo nutricional, indicagédo e
acompanhamento nutricional, dispensacdo e administracdo da férmula nutricional, podendo ainda ser
responsavel pela manipulagéo/fabricagédo.

8§2° - Entende-se por Centro de Referéncia de Alta Complexidade em Terapia Nutricional, o
estabelecimento de saude que, além de preencher os critérios do §1° deste Artigo, execute acdes de
triagem e avaliacdo, de indicagcdo e de acompanhamento nutricional, de manipulagdo/fabricacdo, de
dispensacao e de administragdo da férmula enteral e/ou parenteral necessaria.

83° - O Centro de Referéncia deve prestar servigo de consultoria para outros estabelecimentos de
saude de sua area de abrangéncia e para o gestor, tendo as seguintes atribui¢cdes na sua area de atuacao
técnica:

a) assessorar a implantacdo dos Protocolos de "Triagem e Avaliacdo Nutricional”, de "Indicagéo de
Terapia Nutricional” e de "Acompanhamento do Paciente em Terapia Nutricional™;

b) dar consultoria em nutricdo, orientando a avaliagcdo, a prescricdo e o acompanhamento do
paciente;

c) oferecer capacitagao;

d) ser Hospital de Ensino, certificado pelo Ministério da Salde e Ministério da Educagédo, de acordo
com a Portaria Interministerial MEC/MS n°® 1000, de 15 de abril de 2004;

e) estar articulado e integrado com o sistema de saude local e regional;

f) dispor de estrutura de pesquisa e ensino organizados, com programas e protocolos estabelecidos
em terapia nutricional;

g) ter adequada estrutura gerencial capaz de zelar pela eficiéncia, eficacia e efetividade das acdes
prestadas;

h) subsidiar as ac¢bes dos gestores na regulacdo, controle e avaliagdo, incluindo estudos de
qualidade e estudos de custo-efetividade;

i) subsidiar os gestores em suas ag0es de capacitacdo e treinamento na area especifica;

Jj) dispor de mecanismos de acompanhamento e avaliagdo de qualidade.

84° - Estabelecer que na definicdo dos quantitativos e da distribuicdo geografica dos Centros de
Referéncia de Alta Complexidade em Terapia Nutricional, os gestores do Sistema Unico de Saude utilizem
0s seguintes critérios:

a) ter base territorial de atuacdo definida;
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b) populagdo a ser atendida, conforme os parametros utilizados na Programacdo Pactuada
Integrada - PPI;

¢) necessidade de cobertura assistencial;

d) mecanismos de acesso com os fluxos de referéncia e contra-referéncia;

e) capacidade técnica e operacional dos servigos;

f) série histérica de atendimentos realizados.

Art. 2° - Determinar que os Centros de Referéncia deverao ser indicados pelos Gestores Estaduais,
que serdo responsaveis por encaminhar, a Coordenagdo-Geral da Alta Complexidade Ambulatorial, do
Departamento de Atencdo Especializada — DAE/ SAS/MS, a relacdo destes Centros de Referéncia
qualificados.

Paragrafo Unico - Cabe a Coordenacao-Geral de Alta Complexidade, do Departamento de Atengédo
Especializada - DAE/SAS/MS, a habilitagdo dos Centros credenciados pelas Secretarias Estaduais de
Saude.

Art 3° - Estabelecer que os Centros de Referéncia que ndo mantiverem o cumprimento do disposto
nesta Portaria serdo desabilitados pela Secretaria de Atencdo a Saude - SAS.

Art. 4° - Definir que as Unidades de Assisténcia de Alta Complexidade em Terapia Nutricional
poderéo prestar atendimento nos servigos abaixo descritos:

| — Servicos de Assisténcia de Alta Complexidade em Terapia Nutricional — Enteral;

Il — Servigos de Assisténcia de Alta Complexidade em Terapia Nutricional — Enteral e Parenteral;

Art. 5° - Determinar que as normas de classificagdo e credenciamento destas Unidades de
Assisténcia e Centros de Referéncia de Alta Complexidade em Terapia Nutricional estdo descritas no
Anexo | desta Portaria.

Art. 6° - Recomendar que a adeséo dos Servigos de Assisténcia de Alta Complexidade em Terapia
Nutricional e dos Centros de Referéncia de Alta Complexidade em Terapia Nutricional ao Programa
Nacional de Humanizag&o do Ministério da Saude.

Art. 7° - Os codigos dos procedimentos especiais considerados de Alta Complexidade em Terapia
Nutricional estéo discriminados no Anexo IV desta Portaria.

Art.8° - Definir que o valor dos Servigos Hospitalares — SH constantes dos procedimentos de que
trata do Anexo IV desta Portaria, corresponde ao valor de todos os componentes, insumos, dietas,
férmulas, materiais especiais e todos os recursos humanos que forem necessarios ao estabelecimento da
terapia nutricional.

Art. 9° - Determinar que o Ministério da Saude podera solicitar apoio técnico as Sociedades
Cientificas afins, quando necessario.

Art 10 - Definir que as unidades credenciadas para executar Servi¢cos de Assisténcia de Alta
Complexidade em Terapia Nutricional deverdo submeter-se a regulacao, fiscalizagdo, controle e avaliacdo
do gestor estadual e municipal, conforme as atribuicbes estabelecidas nas respectivas condi¢cdes de
gestéao.

Art. 11 - Aprovar, na forma dos Anexos desta Portaria, 0 que segue:

I. Anexo I: “Normas de Classificagdo e Credenciamento dos Servicos de Assisténcia de Alta
Complexidade em Terapia Nutricional Enteral e Enteral/Parenteral”;

1. Anexo Il: “Formulario de Vistoria do Gestor, com Relatério da VISA local”;

I11. Anexo Ill: “Relagdo dos procedimentos a serem excluidos da Tabela SIH/SUS”;

IV. Anexo 1V: “Relagdo dos procedimentos especiais incluidos na Tabela SIH/SUS”;
V. Anexo V: “Banco de Dados dos Usuéarios de Terapia Nutricional”.

Art. 12 - Estabelecer que todos os servicos que tenham sido credenciados em conformidade com
normatizagBes anteriores deverdo ser credenciados novamente de acordo com o estabelecido no Anexo |
desta Portaria.

81° - Encerra-se em 30 de abril de 2006, o prazo de aceitacdo pela Coordenacdo-Geral da Alta
Complexidade/DAE/SAS/MS, para os encaminhamentos da relagdo das Unidades de Assisténcia de Alta
Complexidade em Terapia Nutricional credenciadas pelos Gestores.

§2° - Alterar o prazo para 30 de maio de 2006 para o Ministério da Saude habilitar as Unidades de
Assisténcia e os Centros de Referéncia de Alta Complexidade em Terapia Nutricional, de acordo com o
estabelecido no caput deste Artigo.

83° - Os procedimentos constantes do Anexo Ill serdo excluidos da Tabela do Sistema de
Informacdes Hospitalares - SIH/SUS a partir do dia 30 de maio de 2006.

84° - Definir que a partir do dia 1° de junho de 2006 as Unidades de Assisténcia e Centros de
Referéncia habilitados deverao utilizar os codigos constantes no Anexo IV desta Portaria.
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85°- Os servigos que, findo prazo estabelecido no 81° deste artigo, ndo tiverem sido adequados a
este regulamento, ndo poderdo realizar procedimentos relacionados a Terapia Nutricional pelo Sistema
Unico de Saude.

Art. 13 — Esta Portaria entra em vigor na data de sua publica¢do, revogando a Portaria SAS/MS n°
15, de 20 de janeiro de 2006, publicada no Diario Oficial da Unido n® 16, de 23 de janeiro de 2006,
pagina 46, Secao |.

JOSE GOMES TEMPORAO
Secretario
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ANEXO |

NORMAS DE CREDENCIAMENTO/HABILITACAO DAS UNIDADES DE ASSISTENCIA DE ALTA
COMPLEXIDADE EM TERAPIA NUTRICIONAL

1 — NORMAS GERAIS DE CREDENCIAMENTO
1.1 - Processo de Credenciamento

Entende-se por credenciamento de Unidade de Assisténcia de Alta Complexidade em Terapia
Nutricional ou de Centros de Referéncia de Alta Complexidade em Terapia Nutricional o ato do respectivo
Gestor Pleno Municipal ou Estadual do SUS de contratar para que preste servicos de alta complexidade ao
SUS o0 hospital cadastrado no Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES), que,
respectivamente, tenha o perfil definido nos 81° e 82° do Artigo 1°, desta Portaria.

Entende-se por habilitacdo de Unidade de Assisténcia de Alta Complexidade em Terapia Nutricional
ou de Centro de Assisténcia de Alta Complexidade em Terapia Nutricional o ato do Gestor Federal que
ratifica o credenciamento do Gestor Pleno Municipal ou Estadual do SUS, devidamente encaminhado ao
Ministério da Saude pelo respectivo Gestor Estadual do SUS.

Entende-se por autorizagcdo para atuar como Centro de Referéncia de Alta Complexidade em
Terapia Nutricional o licenciamento pelo Ministério da Saude da Unidade que cumpra as exigéncias
constantes no 83° do Art.1° e no Art. 3°, desta Portaria, indicado pelo respectivo Gestor Estadual do
SUS.

1.1.1 - O processo de credenciamento de Unidades de Assisténcia de Alta Complexidade em
Terapia Nutricional inicia-se com a solicitagdo por parte do estabelecimento de salde ao respectivo
Gestor do SUS, da esfera municipal (municipios em gestdo plena) ou estadual, ou por proposta desse
Gestor ao estabelecimento.

1.1.2 - O processo de credenciamento devera ser formalizado pela Secretaria Estadual de Saude ou
pela Secretaria Municipal de Salde em Gestao Plena do Sistema Municipal, de acordo com a divisdo de
responsabilidades estabelecidas na Norma Operacional de Assisténcia a Saide — NOAS-SUS 01/2002. O
respectivo Gestor do SUS, uma vez concluida a andlise preconizada, atendida a necessidade e os critérios
estratégicos e técnicos para credenciamento exarados nesta Portaria e seus Anexos, dara inicio ao
processo de credenciamento. A auséncia desta avaliagdo ou da aprovagao por parte do respectivo Gestor
do SUS impede a sequéncia do processo.

1.1.3 - O processo de credenciamento, ao ser formalizado pelo respectivo Gestor do SUS, devera
ser instruido com:

a- Documento de Solicitagdo/Aceitagdo de Credenciamento por parte do estabelecimento de salude
pelo Diretor do hospital;

b- Formulario de Vistoria preenchido pelo respectivo Gestor do SUS.

c- Documentacdo comprobatéria do cumprimento das exigéncias para credenciamento
estabelecidas por este Anexo;

d- Roteiro da VISA para inspecdo de servicos de assisténcia de alta complexidade em terapia
nutricional — enteral/parenteral;

e- Relatério de vistoria, baseado no roteiro mencionado no item anterior, realizado “in loco” pela
Vigilancia Sanitaria, com a avaliagdo das condi¢des de funcionamento da Unidade.

f- Parecer conclusivo do respectivo Gestor do SUS — manifestacdo expressa, firmada pelo
Secretario da Saude, em relacdo ao credenciamento. No caso de processo formalizado por Secretaria de
municipio em Gestdo Plena do Sistema Municipal de Saude, devera constar, além do parecer do Gestor
municipal, o parecer do Gestor estadual do SUS, que sera responsavel pela integracdo da Unidade a rede
estadual e a definicdo dos fluxos de referéncia e contra-referéncia dos pacientes;

g- Manifestacdo da Comissédo Intergestores Bipartite - CIB aprovando o credenciamento da
Unidade, bem como a informagé&o sobre o impacto financeiro no custeio do hospital.

1.1.4 - Uma vez emitido o parecer a respeito do credenciamento pelo (s) Gestor (es) do SUS e, se
o mesmo for favoravel, o processo ficara na posse do gestor do SUS, disponivel ao Ministério da Saude
para fins de superviséo e auditoria.

1.1.5 - A Secretaria de Estado da Salude encaminhara a Coordenagéo Geral da Alta Complexidade,
do Departamento de Atencao Especializada, da Secretaria de Atencdo a Salde os seguintes documentos:

- Formulario de Vistoria preenchido pelo respectivo Gestor do SUS.

- Relatério de vistoria da VISA local, com o parecer conclusivo sobre o credenciamento/habilitacdo
da Unidade ou do Centro de Referéncia.

- Resolugédo da Comisséo Intergestores Bipartite - CIB aprovando o credenciamento da Unidade ou
do Centro de Referéncia.

- Planilha contendo informacdes sobre a producdo do estabelecimento de salde que ja estava
credenciado no SUS e a proposta de ampliagédo da inclusdo de novos estabelecimentos de saude.

1.1.6 - O Ministério da Saude avaliara o formulario de vistoria encaminhado pela Secretaria de
Estado da Saude, através da Coordenacdo Geral de Alta Complexidade, do Departamento de Atengédo
Especializada, da Secretaria de Atencdo a Saude. A habilitagdo, se necessario, estara vinculada a vistoria
in loco pelo Ministério da Saude.
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1.1.7 - Caso a avaliagcdo do credenciamento /habilitacdo seja favoravel, a Secretaria de Atencao a
Saude - SAS tomara as providéncias para a publicacdo da Habilitagdo.

1.1.8 - Em caso de pendéncias o Ministério da Salde encaminhara a respectiva Secretaria de
Estado da Saude o relatério da Vistoria para conhecimento, manifestacdo e providéncias.

1.2 - Registro das Informacdes do Paciente

A Unidade deve possuir um prontuario Unico para cada paciente, que inclua todos os tipos de
atendimento a ele referente (ambulatorial, internagédo, pronto-atendimento, emergéncia), contendo as
informacgdes completas do quadro clinico e sua evolugdo, todas devidamente escritas, de forma clara e
precisa, datadas e assinadas pelo profissional responsavel pelo atendimento. Os prontuarios deverao
estar devidamente ordenados no Servigo de Arquivo Médico.

Informacdes indispensaveis e minimas do Prontuario:

a) ldentificagéo;

b) Histérico Clinico;

¢) Triagem e Avaliacdo Nutricional;

d) Protocolo de Indicacdo e Acompanhamento Nutricional;

e) Descricdo do ato ciruargico ou procedimento endoscépico, quando for o caso;

f) Descrigéo da Evolugéao;

g) Ficha de registro de infec¢do hospitalar;

h) Sumario da alta hospitalar;

i) Evolucdo ambulatorial.

1.3 - Instalag8es Fisicas

As areas fisicas da Unidade deverdo possuir Alvara de Funcionamento e deverdo se enquadrar nos
critérios e normas estabelecidos nas portarias abaixo:

a) Portaria da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria n® 272, de 08 de abril de 1998, que aprova
0 regulamento Técnico da Nutricdo Parenteral;

b) Resolugcdo de Diretoria Colegiada da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria n® 63 de 06 de
julho 2000, que aprova o Regulamento Técnico da Nutricdo Enteral;

¢) Portaria GM/MS n° 554, de 20 de margo de 2002, que revoga a Portaria GM/MS n°® 1884, de 11
de novembro de 1994 — Normas para Projetos Fisicos de Estabelecimentos Assistenciais de Saude.

d) Resolugdo n°® 307, de 14 de novembro de 2002, que altera a Resolugdo RDC n® 50, de 21 de
fevereiro de 2002 que dispde sobre o Regulamento Técnico para Planejamento, Programagéo,
Elaboragdo e Avaliacdo de Projetos Fisicos de Estabelecimentos Assistenciais de Saude, da Agéncia
Nacional de Vigilancia Sanitaria — ANVISA.

e) Resolugédo n® 05, de 05 de agosto de 1993, do CONAMA — Conselho Nacional de Meio Ambiente.

1.4 - Manutenc¢ao do Credenciamento

A manutencado do credenciamento estara condicionada:

a) Ao cumprimento continuado, pela Unidade, das Normas estabelecidas nesta Portaria;

b) A avaliacdo, por meio da realizagdo de auditorias periddicas ou recomendadas pela Secretaria de
Atencdo a Saude - SAS, executadas pela Secretaria de Saude sob cuja gestdo esteja a Unidade. Os
relatérios gerados, incluindo avaliagdes anuais, qualitativas e quantitativas dos servigcos produzidos,
deverdo ser encaminhados a Coordenacgéo-Geral da Alta Complexidade, do Departamento de Atencéo
Especializada - DAE/MS para analise;

c) O Departamento de Atencdo Especializada/DAE, por intermédio da Coordenagdo-Geral da Alta
Complexidade, determinara a suspensdo do credenciamento ou a manutencdo do credenciamento,
amparado no cumprimento das normas estabelecidas nesta portaria, nos relatérios peridédicos de
avaliagcdo e na producédo anual.

2 - NORMAS ESPECIFICAS PARA CREDENCIAMENTO EM “SERVICO DE ASSISTENCIA DE ALTA
COMPLEXIDADE EM TERAPIA NUTRICIONAL ENTERAL”

A Unidade deve dispor de estrutura fisica e funcional, materiais e equipamentos e recursos
humanos, definidos na Resolugdo de Diretoria Colegiada da ANVISA n°. 63, além de uma equipe
multidisciplinar devidamente qualificada e capacitada para a prestacdo de assisténcia aos portadores de
doencgas nutricionais também definidas na Resolugédo Colegiada acima mencionada.

2.1 - Recursos Diagnosticos e Terapéuticos

a) Laboratdrio de Andlises Clinicas que realize exames no Servigo, disponiveis nas 24 horas do dia:
bioquimica, hematologia, microbiologia, gasometria, liquidos organicos e uroanalise. O Laboratério
devera participar de Programa de Controle de Qualidade;

b) Servico de Imagenologia: equipamento de radiologia convencional de 500 mA fixo. O Servigo de
Imagenologia devera participar de Programa de Controle de Qualidade;

¢) Hemoterapia disponivel nas 24 horas do dia, por Agéncia Transfusional (AT) ou estrutura de
complexidade maior, dentro do que rege a Resolucéo de Diretoria Colegiada da ANVISA n°. 151 de 21 de
agosto de 2001, publicada no D.O de 22/8/01, ter convénio ou contrato devidamente formalizado de
acordo com a mesma resolugao.

2.2 - Rotinas e Normas de Funcionamento e Atendimento

A Unidade deve possuir rotinas e normas escritas, atualizadas anualmente, e assinadas pelo
Responséavel Técnico pelo Servigo. As rotinas e normas devem abordar todos os processos envolvidos na
assisténcia e administracdo e contemplar os seguintes itens:

a) Manutencédo preventiva e corretiva de materiais e equipamentos;

b) Protocolos médico-cirdrgicos;
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¢) Protocolos de enfermagem;
d)Protocolos de Triagem e Avaliacdo, Indicagdo e Acompanhamento Nutricional.

3 - NORMAS ESPECIFICAS PARA CREDENCIAMENTO EM “SERVICO DE ASSISTENCIA DE ALTA
COMPLEXIDADE EM TERAPIA NUTRICIONAL ENTERAL/PARENTERAL”

A Unidade deve dispor de estrutura fisica e funcional, materiais e equipamentos e recursos
humanos definidas na Portaria 272 MS/SVS de 08 de abril de 1998, que aprova o Regulamento Técnico
da Nutricdo Parenteral, além de uma equipe multidisciplinar devidamente qualificada e capacitada para a
prestacdo de assisténcia aos portadores de doengas nutricionais também definidas na Resolugdo
Colegiada acima mencionada.

3.1 - Recursos Diagnosticos e Terapéuticos

a) Laboratorio de Analises Clinicas que realize exames na unidade, disponiveis nas 24 horas do dia:
bioquimica, hematologia, microbiologia, gasometria, liquidos organicos e uroanalise. O Laboratério
devera participar de Programa de Controle de Qualidade;

b) Servico de Imagenologia: equipamento de radiologia convencional de 500 mA fixo. A unidade de
Imagenologia devera participar de Programa de Controle de Qualidade;

¢) Hemoterapia disponivel nas 24 horas do dia, por Agéncia Transfusional (AT) ou estrutura de
complexidade maior, dentro do que rege a Resolugéo de Diretoria Colegiada da ANVISA n®. 151 de 21 de
agosto de 2001, publicada no D.O de 22/8/01 ter convénio ou contrato devidamente formalizado de
acordo com a mesma resolucao;

d) Unidade de Tratamento Intensivo cadastrada pelo SUS, de acordo com a Portaria GM/MS n°
3432, de 12 de agosto de 1998, contando ainda com os itens especificos da Medicina Intensiva.

3.2 - Rotinas e Normas de Funcionamento e Atendimento

A Unidade deve possuir rotinas e normas, escritas, atualizadas anualmente e assinadas pelo
Responséavel Técnico pela Unidade. As rotinas e normas devem abordar todos os processos envolvidos na
assisténcia e administracdo e contemplar os seguintes itens:

a) Manutencédo preventiva e corretiva de materiais e equipamentos;

b) Protocolos médico-cirdrgicos;

¢) Protocolos de enfermagem;

d)Protocolos de Triagem e Avaliacdo, Indicagdo e Acompanhamento Nutricional.

4- NORMAS ESPECIFICAS PARA A HABILITAGAO DE “CENTROS DE REFERENCIA DE ALTA
COMPLEXIDADE EM TERAPIA NUTRICIONAL”

4.1- Para que possam habilitar-se como Centros de Referéncia de Alta Complexidade em Terapia
Nutricional, além do contido no artigo 1° e 2° desta Portaria e dos itens dois e trés deste Anexo, 0s
Servigos de Assisténcia de Alta Complexidade em Terapia Nutricional, credenciados, devem:

a) Ter sido credenciados conforme item 1 e 3 deste Anexo;

b) Ter integragdo com o sistema local e regional do SUS que permita exercer o papel auxiliar, de
carater técnico, aos gestores na Politica Nacional de Terapia Nutricional;

¢) Ter estrutura de pesquisa e ensino organizada, com programas e protocolos estabelecidos;

d) Ter estrutura gerencial capaz de zelar pela eficiéncia, eficacia e efetividade das agfes prestadas;

e) Subsidiar as agbes dos gestores na regulacdo, fiscalizagdo, controle e avaliagcdo, incluindo
estudos de qualidade e estudos de custo - efetividade tecnolégica;

f) Subsidiar os gestores em suas agfes de capacitacdo e treinamento na area especifica de acordo
com a politica de educagédo permanente do SUS, participando dos Pdlos de Educagdo Permanente.

4.2 - A documentacdo que deve ser encaminhada ao Departamento de Atencdo Especializada —
Coordenacao-Geral da Alta Complexidade Ambulatorial - DAE/SAS/MS é a seguinte:

a) Anuéncia do Servico de Assisténcia de Alta Complexidade em Terapia Nutricional para ser Centro
de Referéncia de Alta Complexidade em Terapia Nutricional;

b) Parecer conclusivo do gestor estadual quanto a habilitagdo do Servigo de Assisténcia de Alta
Complexidade em Terapia Nutricional como Centro de Referéncia de Alta Complexidade em Terapia
Nutricional;

¢) Parecer conclusivo da Comissédo Intergestores Bipartite.

ANEXO 11

FORMULARIO PARA VISTORIA DO GESTOR
(esse formulario ndo deve ser modificado e/ou substituido)

UNIDADES DE ASSISTENCIA DE ALTA COMPLEXIDADE EM TERAPIA NUTRICIONAL

NOME DO ESTABELECIMENTO DE SAUDE(*):

CNES Fone: ()
DIRETOR TECNICO:

GESTOR:
Entrevistados:
Cargo/Funcéo:
Cargo/Funcéo:
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Entrevistadores (delegados):
Funcao:
Funcao:
Funcao:

(*) ANEXAR ORGANOGRAMA DA UNIDADE

1. AMBULATORIOS DESTINADOS A TERAPIA
NUTRICIONAL

NUMERO DE ATENDIMENTOS MENSAIS E DE
CONSULTORIOS

Frequéncia mensal de Atendimentos:
consultas

Possibilidade real de Atendimentos:
consultas

Nota: caso negativo anotar “zero”.

2. APOIO MULTIDISCIPLINAR (quantitativo)

Especialidade Rotina  Alcancavel Especialidade Rotina Alcancavel
Gastroenterologista Enfermeiro:
Técnico de
Endocrinologista Enfermagem
Auxiliar de
Pediatra Enfermagem:
Clinico: Nutricionista
Cirurgiao Geral Assistente Social
Endospista
Digestivvo Farmacéutico

3. .COMISSAO DE ETICA

Média de Convocagdes por Ano:

Existéncia () Sim () Ndo

4. COMISSAQ DE OBITO

( ) Anatomo- O)
() Clinico Patologista Outros/Especificar:
Reunido da Comissdo (participantes)

() Parte da ( ) Equipe de Saude envolvida no
( ) Toda a Comissédo Comissao 6bito

5. PRONTUARIO MEDICO

Preenchimento adequado (escolher aleatoriamente 10 prontudrios)
() Existéncia de Comissao de () Avaliagao Continua do
Prontuério Prontuario

() Prontuario completo
() Codificagao, pelo médico assistente, do CID 10 e do cddigo de
procedimento (SSM)

() Ficha Comisséo Infeccédo
() Protocolos de Triagem / Avaliacdo Nutricional (anexar)
() Protocolos de Indicag&o Terapia Nutricional (anexar)

() Protocolo de Avaliacdo de Resultados (anexar)

6. .CONTROLE DE INFECCAO HOSPITALAR

( ) Aux.
() Cirurgido () Clinico Enfermagem () Residente
« ) ( ) Patologista ()
() Enfermeiro Infectologista Clinico Administrador
¢ ) ¢ ) )
Microbiologista () Pediatra Anestesiologista Farmacéutico
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TIPO DE ATUACAO (Sistema de Vigilancia Epidemiolégica das Infeccées
Hospitalares)

COLETA DE DADOS
( ) Comunicagéo () Busca Ativa ( ) Busca ativa p0s-
Imediata Hospitalar alta

APURACAO DE TAXAS:

( ) Taxa de Infecgéo Hospitalar

Global ( ) Taxa de Infecgéo Cirurgica
() Taxa de Infeccédo por

() Taxa de Infeccdo Comunitaria Procedimento

AVALIACAO DOS DADOS:
() Reunido Peri6dica com Ata (anexar Periodicidade dos Relatérios:
copia da ultima)

COMUNICACAO

( ) Dos relatérios as Chefias de Servigo e Diregdo do Hospital
() Dos relatérios aos Gestores (CCIH do Municipio, Estado e Min.
Saude)

7. AVALIACAO ESPECIFICA: NUTRICAO ENTERAL

1. Equipe Multiprofissional

Nome Titulo Especialista
Coordenador da Equipe
(Responsavel Técnico)

Médico:

Nutricionista

Enfermeiro:

Farmacéutico:

Outro(especificar):

2. Procedimentos Executaveis

Ca,lpa_udade Existéncia de
técnica de
X gia Protocolos
execucdo diaria
Procedimentos Alta Complexidade SIH
(Unidades de Alta Complexidade)
Nutricdo Enteral Neonatal
Nutricdo Enteral Pediatrica
Nutricdo Enteral Adulto
Passagem Sonda Naso Entérica
Gastrostomia Endoscopica Percutanea
Gastrostomia Endoscépica Percutanea|
Pediatrica
8. AVALIACAO ESPECIFICA: NUTRICAO PARENTERAL
1. Equipe Multiprofissional
Nome Titulo Especialista

Coordenador da Equipe
(Responsavel Técnico)
Médico:

Nutricionista

Enfermeiro:

Farmacéutico:
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Outro(especificar):

Capacidade
técnica de
execucdo diaria

Existéncia de
Protocolos

Procedimentos Alta Complexidade SIH
(Unidades de Alta Complexidade)

Nutricdo Parenteral Neonatal

Nutricdo Parenteral Pediatrica

Nutricdo Parenteral Adulto

Cateterismo Veia Central

Cateterismo Veia Central, Pediatrico

Cateterismo Veia Central em Pediatria|
incluindo cateter

Cateterismo Veia Central, incluindo|
Cateter de Duplo Lumem

Cateterismo Veia Central em Pediatria,
incluindo cateter de duplo lumem g
sedacdo anestésica

9 - AVALIACAO DO DIRETOR DA UNIDADE / CHEFE DE SERVICO

1. CONHECENDO AS CONDIGOES TECNICAS DA UNIDADE QUE CHEFIO E AS EQUIPES TECNICAS QUE
NELA PRESTAM ATENDIMENTO NA AREA DE TERAPIA NUTRICIONAL ESPECIALIZADA, INFORMO QUE A
UNIDADE TEM CONDICOES E DISPONIBILIDADE,

DE PRESTAR ATENDIMENTO AO PACIENTE DESNUTRIDO DO SISTEMA UNICO DE SAUDE - SUS,
SEGUNDO O PADRAO ASSINALADO:

A. ( ) — Atendimento por especialista, de acordo a Equipe Multiprofissional, com capacidade de
realizar procedimentos de Alta Complexidade constantes na Tabela SIH/SUS, sendo terceirizada a
fabricacdo e/ou manipulagédo das dietas e formulac¢des das Nutricdes Enterais e Parenterais.

B. ( ) — Atendimento por especialista, de acordo a Equipe Multiprofissional, com capacidade de
realizar procedimentos de Alta Complexidade constantes na Tabela SIH/SUS, realizando a fabricacao
e/ou manipulagdo das dietas e formulagbes das Nutricbes Enterais e Parenterais, conforme
legislacdo vigente da ANVISA,

C. ( ) — Atendimento por especialista, de acordo a Equipe Multiprofissional, com capacidade de
realizar procedimentos de Alta Complexidade constantes na Tabela SIH/SUS, realizando a fabricacao
e/ou manipulacdo de suas Dietas Enterais, conforme legislacdo vigente da ANVISA, terceirizando a
manipulacdo das formulagBes Parenterais.

D. ( ) — Atendimento por especialista, de acordo a Equipe Multiprofissional, com capacidade de
realizar procedimentos de Alta Complexidade constantes na Tabela SIA/SUS, realizando a
manipulacdo de suas formulagdes Parenterais, conforme legislacdo vigente da ANVISA, terceirizando e
manipulacdo de suas Dietas Enterais.

2. DECLARO AUTENTICAS AS INFORMAGCOES CONTIDAS NESTE CADASTRO.

Assinatura do Diretor ou Chefe de Servico
(carimbo-CRM)

10. CONSIDERACOES ESPECIFICAS

(DETALHES A SEREM DESTACADOS E COMPLEMENTAGOES - USAR NUMERO DO
ITEM)

Item Anotacdes
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CONCLUSOES DA EQUIPE

AREA

SUFICIENTE

SUFICIENTE
COM
RESSALVAS
*

INSUFICIENTE

NAO
SOLICITADA

NUTRICAO ENTERAL

NUTRICAO
PARENTERAL

COMENTARIOS/ Observagdes relativas a Unidade:

Nome

Assinatura

Cargo/Funcéo

Instituicdo

Local

Data

Nome

Assinatura

Cargo/Funcéo

Instituicdo

Local

Data

Nome

Assinatura

Cargo/Funcéo

Instituicdo

Local

Data

PDF created with pdfFactory trial version www.pdffactory.com



http://www.pdffactory.com
http://www.pdffactory.com

PROCEDIMENTOS ESPECIAIS A SEREM EXCLUIDOS DA TABELA DO SIH/SUS

ANEXO 111

Cadigo Descricdo

98.300.01-6 NUTRICAO ENTERAL EM PEDIATRIA (APLICACAQ/DIA)
98.500.01-5 NUTRICAO ENTERAL EM ADULTO (APLICACAQ/DIA)
99.300.01-0 NUTRICAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.02-8 NUTRICAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.03-6 NUTRICAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.04-4 NUTRICAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.05-2 NUTRICAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.06-0 NUTRICAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.07-9 NUTRICAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.08-7 NUTRICAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.09-5 NUTRICAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.10-9 NUTRICAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.11-7 NUTRICAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.12-5 NUTRICAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.13-3 NUTRICAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.14-1 NUTRICAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.15-0 NUTRICAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.16-8 NUTRICAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.17-6 NUTRICAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.18-4 NUTRICAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.19-2 NUTRICAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.20-6 NUTRICAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.21-4 NUTRICAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.22-2 NUTRICAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.23-0 NUTRICAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.24-9 NUTRICAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.25-7 NUTRICAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.26-5 NUTRICAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.27-3 NUTRICAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.28-1 NUTRICAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.29-0 NUTRICAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.30-3 NUTRICAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.31-1 NUTRICAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.32-0 NUTRICAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.33-8 NUTRICAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.34-6 NUTRICAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.35-4 NUTRICAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.36-2 NUTRICAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.37-0 NUTRICAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.38-9 NUTRICAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.39-7 NUTRICAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.40-0 NUTRICAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.41-9 NUTRICAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.42-7 NUTRICAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.43-5 NUTRICAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.44-3 NUTRICAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.45-1 NUTRICAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.46-0 NUTRICAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.47-8 NUTRICAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.48-6 NUTRICAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.49-4 NUTRICAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.50-8 NUTRICAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.51-6 NUTRICAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.52-4 NUTRICAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.53-2 NUTRICAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.54-0 NUTRICAO PARENTERAL — PEDIATRIA
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99.300.55-9

NUTRICAO PARENTERAL — PEDIATRIA

99.300.56-7 NUTRICAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.57-5 NUTRICAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.58-3 NUTRICAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.59-1 NUTRICAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.60-5 NUTRICAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.61-3 NUTRICAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.62-1 NUTRICAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.63-0 NUTRIGAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.64-8 NUTRICAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.65-6 NUTRICAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.66-4 NUTRICAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.67-2 NUTRICAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.68-0 NUTRICAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.69-9 NUTRICAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.70-2 NUTRICAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.71-0 NUTRICAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.72-9 NUTRICAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.73-7 NUTRICAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.74-5 NUTRICAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.75-3 NUTRICAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.76-1 NUTRICAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.77-0 NUTRICAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.78-8 NUTRICAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.79-6 NUTRIGAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.80-0 NUTRIGAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.81-8 NUTRICAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.82-6 NUTRICAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.83-4 NUTRICAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.84-2 NUTRICAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.85-0 NUTRICAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.86-9 NUTRICAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.87-7 NUTRIGCAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.88-5 NUTRICAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.89-3 NUTRICAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.300.90-7 NUTRICAO PARENTERAL — PEDIATRIA
99.500.01-9 NUTRICAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA
99.500.02-7 NUTRICAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA
99.500.03-5 NUTRICAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA
99.500.04-3 NUTRICAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA
99.500.05-1 NUTRIGAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA
99.500.06-0 NUTRIGAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA
99.500.07-8 NUTRICAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA
99.500.08-6 NUTRICAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA
99.500.09-4 NUTRICAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA
99.500.10-8 NUTRICAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA
99.500.11-6 NUTRICAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA
99.500.12-4 NUTRICAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA
99.500.13-2 NUTRICAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA
99.500.14-0 NUTRICAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA
99.500.15-9 NUTRICAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA
99.500.16-7 NUTRICAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA
99.500.17-5 NUTRICAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA
99.500.18-3 NUTRICAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA
99.500.19-1 NUTRICAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA
99.500.20-5 NUTRICAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA
99.500.21-3 NUTRIGAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA
99.500.22-1 NUTRICAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA
99.500.23-0 NUTRICAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA
99.500.24-8 NUTRICAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA
99.500.25-6 NUTRICAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA
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99.500.26-4

NUTRICAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA

99.500.27-2 NUTRICAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA
99.500.28-0 NUTRICAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA
99.500.29-9 NUTRICAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA
99.500.30-2 NUTRICAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA
99.500.31-0 NUTRICAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA
99.500.32-9 NUTRICAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA
99.500.33-7 NUTRICAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA
99.500.34-5 NUTRIGAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA
99.500.35-3 NUTRICAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA
99.500.36-1 NUTRICAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA
99.500.37-0 NUTRICAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA
99.500.38-8 NUTRICAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA
99.500.39-6 NUTRICAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA
99.500.40-0 NUTRICAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA
99.500.41-8 NUTRICAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA
99.500.42-6 NUTRICAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA
99.500.43-4 NUTRICAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA
99.500.44-2 NUTRICAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA
99.500.45-0 NUTRICAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA
99.500.46-9 NUTRICAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA
99.500.47-7 NUTRICAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA
99.500.48-5 NUTRICAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA
99.500.49-3 NUTRICAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA
99.500.50-7 NUTRIGAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA
99.500.51-5 NUTRIGAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA
99.500.52-3 NUTRICAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA
99.500.53-1 NUTRICAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA
99.500.54-0 NUTRICAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA
99.500.55-8 NUTRICAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA
99.500.56-6 NUTRICAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA
99.500.57-4 NUTRICAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA
99.500.58-2 NUTRIGCAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA
99.500.59-0 NUTRICAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA
99.500.60-4 NUTRICAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA
99.500.61-2 NUTRICAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA
99.500.62-0 NUTRICAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA
99.500.63-9 NUTRICAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA
99.500.64-7 NUTRICAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA
99.500.65-5 NUTRICAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA
99.500.66-3 NUTRIGAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA
99.500.67-1 NUTRIGAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA
99.500.68-0 NUTRICAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA
99.500.69-8 NUTRICAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA
99.500.70-1 NUTRICAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA
99.500.71-0 NUTRICAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA
99.500.72-8 NUTRICAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA
99.500.73-6 NUTRICAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA
99.500.74-4 NUTRICAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA
99.500.75-2 NUTRICAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA
99.500.76-0 NUTRICAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA
99.500.77-9 NUTRICAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA
99.500.78-7 NUTRICAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA
99.500.79-5 NUTRICAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA
99.500.80-9 NUTRICAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA
99.500.81-7 NUTRICAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA
99.500.82-5 NUTRIGAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA
99.500.83-3 NUTRICAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA
99.500.84-1 NUTRICAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA
99.500.85-0 NUTRICAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA
99.500.86-8 NUTRICAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA
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99.500.87-6

NUTRICAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA

99.500.88-4

NUTRICAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA

99.500.89-2

NUTRICAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA

99.500.90-6

NUTRICAO PARENTERAL - CLINICA MEDICA
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A NEXO IV

PROCEDIMENTOS ESPECIAIS INCLUIDOS NA TABELA DO SIH/SUS

98.003.01-1— Passagem Sonda Naso Entérica incluindo material

Cadigo Antigo Inexistente

Nivel de Hierarquia 7,8

Servico/Classificacdo |520/001; 520/002; 520/003

Atividade Profissional | Médico e enfermeiro

Tipo de Prestador 20, 22, 30, 40, 50, 60, 61

Limite de quantidade |01

Faixa Etaria 0 até 99 anos

Admite Anestesia N&o

Complexidade Alta Complexidade

Exige Habilitacdo | Unidade de Assisténcia de Alta Complexidade em Terapia Nutricional Enteral,
(MS) Enteral/Parenteral e Centro de Referéncia de AC em Terapia Nutricional

Tipo 50

Tipo de Ato 55

Valor do SH R$ 28,00
Valor do SP R$ 0,00
Valor do SADT R$ 0,00
Valor Total R$ 28,00

98.003.02-0 — Gastrostomia Endoscoépica Percutanea, incluindo material
Cadigo Antigo Inexistente

Nivel de Hierarquia 7,8

Servico/Classificacdo |520/001; 520/002; 520/003

Atividade Profissional | Endoscopista Digestivo

Tipo de Prestador 20, 22, 30, 40, 50, 60, 61
Limite de quantidade |01
Faixa Etaria 0 até 99 anos
Admite Anestesia Nao
Complexidade Alta Complexidade
Exige Habilitacao
(MS) Unidade de Assisténcia de Alta Complexidade em Terapia Nutricional
Enteral, Enteral/Parenteral e Centro de Referéncia de AC em Terapia
Nutricional
Tipo 30, 45, 49, 50
Tipo de Ato 55
Valor do SH R$ 430,00
Valor do SP R$ 75,00
Valor do SADT R$ 0,00
Valor Total R$ 505,00

98.301.01-2 — Nutricdo Enteral Pediatrica

Cdédigo Antigo 98.300.01-6

Nivel de Hierarquia 7,8

Servigco/Classificacdo |520/001; 520/002; 520/003

Atividade Profissional | Médico, nutricionista, enfermeiro e farmacéutico

Tipo de Prestador 20, 22, 30, 40, 50, 60, 61

Limite de quantidade |99

Faixa Etaria 1 més até 12 anos

Admite Anestesia Nao

Complexidade Alta Complexidade

Exige Habilitacao

(MS) Unidade de Assisténcia de Alta Complexidade em Terapia Nutricional
Enteral, Enteral/Parenteral e Centro de Referéncia de AC em Terapia
Nutricional

Tipo 50

Tipo de Ato 55

Valor do SH R$ 20,00

Valor do SP R$ 0,00
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Valor do SADT R$ 0,00

Valor Total R$ 20,00

98.302.01-9 — Nutricdo Parenteral Pediatrica

Cadigo Antigo 99.300.01-0

Nivel de Hierarguia 7,8

Servico/Classificacdo |520/002; 520/003

Atividade Profissional | Médico, nutricionista, farmacéutico e enfermeiro

Tipo de Prestador 20, 22, 30, 40, 50, 60, 61

Limite de quantidade |99

Faixa Etaria 1 més até 12 anos

Admite Anestesia Nao

Complexidade Alta Complexidade

Exige Habilitacao

(MS) Unidade de Assisténcia de Alta Complexidade em Terapia Nutricional
Enteral/Parenteral e Centro de Referéncia de AC em Terapia
Nutricional

Tipo 50

Tipo de Ato 55

Valor do SH R$ 45,00

Valor do SP R$ 0,00

Valor do SADT R$ 0,00

Valor Total R$ 45,00

98.303.01-5 — Gastrostomia Endoscopica Percutanea Pediatrica, incluindo material e sedacado

anestética

Cdédigo Antigo Inexistente

Nivel de Hierarguia 7,8

Servico/Classificacdo |520/001; 520/002; 520/003
Atividade Profissional | Endoscopista digestivo

Tipo de Prestador 20, 22, 30, 40, 50, 60, 61

Limite de quantidade |01

Faixa Etaria 0 até 12 anos

Admite Anestesia Sim

Complexidade Alta Complexidade

Exige Habilitacao

(MS) Unidade de Assisténcia de Alta Complexidade em Terapia Nutricional

Enteral, Enteral/Parenteral e Centro de Referéncia de AC em Terapia Nutricional

Tipo 30, 45, 49, 50

Tipo de Ato 06, 55

Valor do SH R$ 430,00
Valor do SP R$ 97,50
Valor do SADT R$ 0,00
Valor Total R$ 527,50

98.303.02-3— Cateterismo Veia Central em Pediatria, incluindo cateter de duplo lume e
sedacdo anestésica

Cadigo Antigo Inexistente

Nivel del|7, 8

Hierarquia

Servico/Classificacdo |520/002; 520/003

Atividade Profissional |Cirurgido, Cirurgido Pediatrico, Intensivista, médico da Equipe de Terapia
Nutricional

Tipo de Prestador 20, 22, 30, 40, 50, 60, 61

Limite de quantidade |01

Faixa Etaria 0 até 12 anos

Admite Anestesia Sim

Complexidade Alta Complexidade

Exige Habilitacao

(MS) Unidade de Assisténcia de Alta Complexidade em Terapia Nutricional
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Enteral/Parenteral e Centro de Referéncia de AC em Terapia Nutricional

Tipo 30, 45, 49, 50

Tipo de Ato 06, 55

Valor do SH R$ 105,00
Valor do SP R$ 30,00
Valor do SADT R$ 0,00
Valor Total R$ 135,00

98.401.01-7 — Nutricdo Enteral Neonatal

Cadigo Antigo

Inexistente

Nivel de Hierarguia

7,8

Servico/Classificacao

520/001; 520/002; 520/003

Atividade Profissional

Médico, nutricionista, enfermeiro e farmacéutico

Tipo de Prestador

20, 22, 30, 40, 50, 60, 61

Limite de quantidade |30
Faixa Etaria 0 até 30 dias
Admite Anestesia Nao

Complexidade

Alta Complexidade

Exige Habilitacao
(MS) Unidade de Assisténcia de Alta Complexidade em Terapia Nutricional
Enteral, Enteral/Parenteral e Centro de Referéncia de AC em Terapia
Nutricional
Tipo 50
Tipo de Ato 55
Valor do SH R$ 15,00
Valor do SP R$ 0,00
Valor do SADT R$ 0,00
Valor Total R$ 15,00

98.402.01-3 — Nutricdo Parenteral Neonatal

Cadigo Antigo

Inexistente

Nivel de Hierarquia

7,8

Servico/Classificacao

520/002; 520/003

Atividade Profissional

Médico, nutricionista, farmacéutico e enfermeiro

Tipo de Prestador

20, 22, 30, 40, 50, 60, 61

Limite de quantidade |30
Faixa Etaria 0 até 30 dias
Admite Anestesia Nao

Complexidade

Alta Complexidade

Exige Habilitacao

(MS) Unidade de Assisténcia de Alta Complexidade em Terapia Nutricional
Enteral/Parenteral e Centro de Referéncia de AC em Terapia
Nutricional

Tipo 50

Tipo de Ato 55

Valor do SH R$ 30,00

Valor do SP R$ 0,00

Valor do SADT R$ 0,00

Valor Total R$ 30,00

98.501.01-1 — Nutricdo Enteral Adulto

Cadigo Antigo

98.500.01-5

Nivel de Hierarquia

7,8

Servico/Classificacéo

520/001; 520/002; 520/003

Atividade Profissional

Médico, nutricionista, enfermeiro e farmacéutico

Tipo de Prestador

20, 22, 30, 40, 50, 60, 61

Limite de quantidade |99
Faixa Etaria 12 anos até 99 anos
Admite Anestesia Nao

Complexidade

Alta Complexidade
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Exige Habilitacao
(MS) Unidade de Assisténcia de Alta Complexidade em Terapia Nutricional
Enteral, Enteral/Parenteral e Centro de Referéncia de AC em Terapia
Nutricional
Tipo 50
Tipo de Ato 55
Valor do SH R$ 30,00
Valor do SP R$ 0,00
Valor do SADT R$ 0,00
Valor Total R$ 30,00

98.502.01-8 — Nutricdo Parenteral Adulto

Cadigo Antigo 99.500.01-9

Nivel de Hierarquia 7,8

Servico/Classificacdo |520/002; 520/003

Atividade Profissional | Médico, nutricionista, farmacéutico e enfermeiro

Tipo de Prestador 20, 22, 30, 40, 50, 60, 61

Limite de quantidade |99

Faixa Etaria 12 anos até 99 anos

Admite Anestesia N&o

Complexidade Alta Complexidade

Exige Habilitacao

(MS) Unidade de Assisténcia de Alta Complexidade em Terapia Nutricional
Enteral/Parenteral e Centro de Referéncia de AC em Terapia
Nutricional

Tipo (CPNJ) 50

Tipo de Ato 55

Valor do SH R$ 60,00

Valor do SP R$ 0,00

Valor do SADT R$ 0,00

Valor Total R$ 60,00

98.503.01-4 — Cateterismo Veia Central, incluindo Cateter de Duplo Lumem

Cadigo Antigo Inexistente

Nivel de Hierarquia 7,8

Servico/Classificacdo |520/002; 520/003

Atividade Profissional | Cirurgido, Intensivista, médico da Equipe de Terapia Nutricional

Tipo de Prestador 20, 22, 30, 40, 50, 60, 61

Limite de quantidade |01

Faixa Etaria 12 até 99 anos

Admite Anestesia N&o

Complexidade Alta Complexidade

Exige Habilitacao

(MS) Unidade de Assisténcia de Alta Complexidade em Terapia Nutricional
Enteral/Parenteral e Centro de Referéncia de AC em Terapia
Nutricional

Tipo 30, 45, 49, 50

Tipo de Ato 55

Valor do SH R$ 95,00

Valor do SP R$ 20,00

Valor do SADT R$ 0,00

Valor Total R$ 115,00

- Para cobranga dos procedimentos especiais 98.401.01-7 — Nutricdo Enteral Neonatal; 98.301.01-
2 — Nutricdo Enteral Pediatrica; 98.501.01-1 — Nutricdo Enteral Adulto 98.003.01-1—- Passagem Sonda
Naso Entérica incluindo material; 98.402.01-3 — Nutrigdo Parenteral Neonatal; 98.302.01-9 — Nutrigdo
Parenteral Pediatrica e 98.502.01-8 — Nutricdo Parenteral Adulto, os mesmos deverao ser registrados no
campo Servicos Profissionais da AIH, com o cédigo de TIPO: 50 e TIPO DE ATO: 55.

- Para cobranca do componente Servi¢o Hospitalar — SH, os procedimentos especiais 98.003.02-0 —
Gastrostomia Endoscépica Percutanea, incluindo material; 98.303.01-5 — Gastrostomia Endoscopica
Percutanea Pediatrica, incluindo material e sedagdo anestética; 98.303.02-3— Cateterismo Veia Central
em Pediatria, incluindo cateter de duplo lume e sedacdo anestésica, e 98.503.01-4 — Cateterismo Veia
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Central, Incluindo Cateter de Duplo Lumem, deverdo ser registrados no campo procedimento especial
(Médico Auditor).

- Para cobranca do componente SP — Servico Profissional, os procedimentos especiais 98.003.02-
O0— Gastrostomia Endoscdpica Percutanea, incluindo material; 98.303.01-5 — Gastrostomia Endoscopica
Percutanea Pediatrica, incluindo material e sedagdo anestética; 98.303.02-3— Cateterismo Veia Central
em Pediatria, incluindo cateter de duplo lume e sedacdo anestésica e 98.503.01-4 — Cateterismo Veia
Central, Incluindo Cateter de Duplo Lumem, dever&o ser registrados no campo Servigos Profissionais com
os coédigos de TIPO: 30, 45 ou 49 para CPF e 50 para CNPJ e TIPO DE ATO: 55.

- Para remuneracdo do profissional anestesista referente aos procedimentos 98.303.01-5 —
Gastrostomia Endoscopica Percutanea Pediatrica, incluindo material e sedagéo anestética e 98.303.02-3—
Cateterismo Veia Central em Pediatria, incluindo cateter de duplo lume e sedagdo anestésica, deverdo ser
registrados no campo Servicos Profissionais da AIH com um dos cédigos de TIPO: 30, 45 ou 49 para CPF
e 50 para CNPJ e o TIPO DE ATO 06.

TIPOS:
Cadigo | Descricao
30 Profissionais que possuem vinculo empregaticio com estabelecimento de
saude
45 Profissional Autbnomo sem Cessédo de Crédito
49 Servicos Profissionais de Terapia Nutricional (CPF)
50 Servicos Profissionais de Terapia Nutricional (CNPJ)

TIPOS DE ATO:
Cadigo | Descricao

06 | Anestesista

55 Servigos Profissionais de Terapia
Nutricional

INSERIR ANEXO V
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