CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE IGUACU
Rua Iguacu, s/n°, Bairro Nazaré

Medianeira — Parana — 85.720-410
(45) 3264-5062

PORTARIA N°033/2024, 25 de outubro de 2024.

Sumula: Estabelece normas gerais para
consultas, exames, atendimentos e
procedimentos das areas médicas e
afins, e salde bucal, aplicaveis as
empresas credenciadas ao CISI.

O Presidente do Consorcio Intermunicipal de Saude Iguacu - CISI, Ivo
Roberti, no uso de suas atribuigdes legais,
Considerando a necessidade de padronizagdo dos atendimentos e
procedimentos;
Considerando a analise da auditoria médica interna;
Considerando necessidades operacionais, bem como limitagcdes fisicas e
estruturais do CISI;
Considerando a necessidade de padronizar condutas para o aprimoramento e
qualidade dos processos, resolve promulgar a seguinte

PORTARIA

Art. 1° - Estabelecer normas gerais para todos os prestadores, que deverao:

a)

b)

d)

f)

Afixar em local visivel uma identificacdo informativa de que atende pelo
CISI/SUS;

Cumprir o estabelecido na Lei 14.737/23, art. 19-J, “Em consultas, exames e
procedimentos realizados em unidades de saude publicas ou privadas, toda
mulher tem o direito de fazer-se acompanhar por pessoa maior de idade, durante
todo o periodo do atendimento, independentemente de notificagdo prévia.”, e

§ 3° “As unidades de saude de todo o Pais ficam obrigadas a manter, em local
visivel de suas dependéncias, aviso que informe sobre o direito estabelecido
neste artigo.”

N&o indicar o profissional ou empresa para realizacdo de exames
complementares, uma vez que esta atribuicdo cabe aos municipios consorciados,
obedecidos critérios operacionais de gestdo dos recursos publicos e normativas
do Ministério de Saude e Secretaria Estadual de Saude;

Atender os usuérios de acordo com as normas e diretrizes do SUS Protocolos
Clinicos, Fluxos e Diretrizes do Ministério da Saude, bem como as normas,
diretrizes e resolucOes expedidas pela Consércio. A geracdo de consultas,
exames e procedimentos ndo compativeis com a necessidade do usuario poderao
sofrer aplicacéo de penalidades administrativas, apos comprovacao do fato;
Prescrever medicamentos pelo principio ativo, priorizando a lista do RENAME
(relacdo Nacional de Medicamentos Essenciais), REMUME (relacdo Municipal
de Medicamentos Essenciais) e medicamentos genéricos ou lista prépria dos
municipios;

As prescricOes, receitas, atestados, solicitagdes de exames e/ou quaisquer outros
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documentos médicos, deverdo ser claras e legiveis, conforme orientagdes do
Artigo 11 da Resolugdo CFM N° 2.217/2018.

g) Utilizar o sistema de informacdo em salde do CISI, para registros em
prontuario; aqueles que ndo possuem conhecimento do sistema, devem solicitar
manual explicativo ou treinamento ao CISI, antes do inicio dos atendimentos;

h) Acatar o prazo de 30 (trinta) dia para retornos de consultas;

1) Atender as normas, diretrizes e orientacdes dos seus Conselhos de Classe;

J) Preencher os Laudos de Medicamentos Excepcionais — LME, tratamento Fora
de Domicilio — TFD, Guias de Procedimentos de Alta Complexidade — APAC,
Relatorios de Referéncia e Contra Referéncia e atestados, entre outros
obrigatorios por lei, decorrentes de seus atendimentos.

Art. 2° - Atender aos usuérios de acordo com todas as diretrizes do SUS e se
responsabilizar por todos e quaisquer danos e/ou prejuizos, decorrentes do
tratamento/procedimento realizados, que vier a causar aos pacientes encaminhados.
Paragrafo 1° - As intercorréncias dos atendimentos realizados pelos credenciados séo
de sua total responsabilidade, devendo os mesmos tomarem providéncias imediatas,
sempre que necessario.

Paragrafo 2° - Sera garantido ao usuario SUS/CISI tratamento igualitario aos usuarios
particulares ou de convénios.

Art. 3° - Comunicar com antecedéncia minima de 15 dias, impossibilidades de
atendimentos ja agendados e deverdo, no ato do cancelamento, indicar a data de
reposicéo da agenda cancelada, de forma a prestar o atendimento contratado. Este prazo
ndo se aplica em casos fortuitos e/ou de forca maior.

Paragrafo 1° - Cancelamento de atendimento ou alteracdo de agenda, de horério,
dentre outros, caberd ao prestador a responsabilidade de contatar os pacientes e
informar a alteracao.

Art.4° - Atender os pacientes encaminhados, que apresentardo a respectiva guia com a
descricdo do servico a ser realizado, expedida pela gestdo municipal de satde dos
municipios consorciados, ou setor competente.

Paragrafo 1° - As guias serdo validadas mediante assinatura do paciente, ou
acompanhante maior de idade, as quais devem ser entregues no CISI, para auditoria, até
0 segundo dia Util ap6s o dia 20 de cada més. Guias ndo assinadas serdo glosadas.
Paragrafo 2° - As guias devem ser faturadas até o dia 20 de cada més, apds esta data,
irdo para a competéncia seguinte. O faturamento dentro dos prazos € de
responsabilidade Unica e exclusiva do prestador; ndo podendo este solicitar emissdo de
guias para servicos realizados, que ndo foram faturados dentro do periodo de validade.
Paragrafo 3° - O prestador ndo podera reter a guia de atendimento antes do dia e hora
agendados, e nem fatura-las; o agendamento por si s6, ndo da direito ao recebimento do
servigo. Caso 0 paciente ndo compareca ou ndo seja possivel realizar o atendimento,
este ndo podera ser cobrado, cabendo possiveis aplicacdes de penalidades contratuais.
Paragrafo 4° - O prestador fica ciente de que ndo podera utilizar guias do CISI para
complementar valores de consultas, exames ou procedimentos.

Paragrafo 5° - Nao sera permitido ao prestador solicitar ao agendamento liberacao de
guias para faltantes, para exames ndo concluidos, exames ndo constantes na tabela, bem
como guias antecipadas e/ou atrasadas.
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Paragrafo 6° - O Consorcio ndo se responsabilizara pelo pagamento de servigos que
ndo forem acompanhados pela respectiva guia, quando da auséncia de cotas, vagas e
or¢amento do municipio, etc.

Art. 5° - Para atender nas dependéncias do CISI, o prestador devera, no ato do
credenciamento, indicar o interesse e acatar a decisdo da gestdo do CISI, que ira
considerar os seguintes critérios:

a) Espaco fisico disponivel,

b) Por ordem de solicitacao;

c) Especialidades de alta demanda e dificil contratacao;

e) Prioridades dos atendimentos em relacdo a especialidade;

f) Profissionais que residem em outros municipios, a fim de evitar
deslocamento do paciente de maneira a centralizar o atendimento;

g) Aqgueles que utilizarem os equipamentos disponiveis no Consorcio;

h) Aqueles que possuem domicilio tributario;

i) Somente sera liberado no maximo, 2 turnos por médico na semana,;
excepcionalmente, por exclusivo interesse do Cisi, podera haver alteracdo
para mais ou menos.

Paragrafo 1° - Os equipamentos, insumos especificos e pessoal técnico para a
execucdo dos servicos, cabera ao prestador, nada ficando sob responsabilidade do
Consorcio. Néo estdo inclusos os insumos e equipamentos cuja utilizacdo seja inerente
as atividades do CISI.

Paragrafo 2° - E de responsabilidade do profissional fazer bom e adequado uso dos
aparelhos do CISI, sendo que a méa utilizacdo, que por ventura venha a danifica-los,
sera objeto de processo administrativo, passivel de restituicdo dos danos ocorridos.
Paragrafo 3° - O Consoércio Intermunicipal de Saude Iguacu-CISI poderd, a qualquer
tempo, revogar a autorizacdo de atendimento em suas dependéncias, devendo a
CONTRATADA desocupar 0 espago cedido, no prazo estipulado no Termo de
Revogacao, sem que isso gere qualquer 6nus ao CISI.

Art. 6° - Especificar diretrizes para atendimentos nas areas de:
1) Dermatologia:
1.1 A exerese em local Unico ou de lesdo Unica, os fragmentos obtidos devem
ser armazenado em frasco Unico;
1.2 Exerese em multiplos locais ou de varias lesdes, as amostras devem ser
separadas em frascos distintos.
2) Exames Anatomopatoldgicos:
2.1. SO sera efetuado o pagamento de 1 guia de anatomopatoldgico por frasco
entregue, independentemente da quantidade de fragmentos inclusos neste;
2.2 Em casos de biopsias mdltiplas, o laudo pode ser Unico, devendo referir
claramente os diagnosticos histoldgicos de cada topografia;
2.3 No valor da bidpsia gastrica, quando solicitado também pesquisa de H.
Pylori, esta ja esta inclusa no valor; isto é, sera somente liberada 01 (uma) Unica
guia.
3) Exames de Imagens:
3.1 Todo paciente tem direito a receber a imagem e o laudo dos exames
realizados, seja por meio digital ou fisico, conforme Parecer CFM n° 23/20109.
Somente sendo obrigatdria a impressdo quando requisitado;
3.2 No caso de segunda via, somente podera ser cobrado o valor da impressédo
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do laudo.

4) Gastroenterologia:
4.1 Para exames de colonoscopia, a anestesia sera liberada para todos os
pacientes; ja& nos exames de endoscopia, a anestesia devera ser realizada de
acordo com a necessidade do paciente, mediante justificativa, apds avaliacdo do
meédico que fara o procedimento;
4.2 A exerese em local ou de lesdo Unica, os fragmentos obtidos devem
obrigatoriamente serem armazenados em frasco Unico;
4.3 Exerese em multiplos locais ou de varias lesdes, as amostras devem ser
separadas em frascos distintos;
4.4 Conforme recomendacdo do Conselho Regional de Gastroenterologia, o
CISI indica que todos os polipos detectados nos exames de Colonoscopia e
Endoscopia sejam retirados no ato do exame, e ndo posteriormente;
4.5 Para o procedimento de polipectomia serd autorizado apenas uma guia,
independentemente da quantidade de p6lipos a serem retirados.

5) Odontologia:
5.1 O servico compreende a avaliacdo clinica, planejamento e execucdo das
etapas clinicas de execuc¢do do tratamento endoddntico;
5.2 Os tratamentos s&o exclusivos para dentes permanentes;
5.3 Os tratamentos endodonticos realizados deverao ter garantia de 90 (noventa)
dias;
5.4 A endodontia somente podera ser realizada em dentes/paredes vitais, que
seja possivel a restauracdo, sem utilizacdo de protese fixa;
5.5 A contratada fica obrigada a realizar o retratamento dos casos que
apresentarem insucesso, devido a falha na técnica de execucao;
5.6 Define-se por sucesso de tratamento aqueles casos em que ha siléncio
clinico (auséncia de dor, edema e fistula), no periodo de garantia;
5.7 A Contratada fica obrigada a assistir clinicamente eventuais intercorréncias
relacionadas aos tratamentos endodénticos, durante o periodo de garantia que
trata o item 5.2 do presente instrumento, sem 6nus para 0s Municipios/CISI;
5.8 Compete a Contratada a mdo de obra, equipamentos, instrumentais,
utensilios necessarios a execucdo do objeto, sempre observando materiais e
técnicas que estejam adequados para o tratamento, segundo literatura cientifica;
5.9 Compete a Contratada a mdo de obra, equipamentos, instrumentais,
utensilios necessarios a execucdo do objeto, sempre observando materiais e
técnicas que estejam adequados para o tratamento, segundo literatura cientifica;
5.10 Radiografia panoramica somente para exodontia de 3° molar incluso;
5.11 Sera liberado somente 1 (uma) guia de curativo de demora, independente
de quantos forem necessarios, para cada tratamento.

6) Oftalmologia:
6.1 O procedimento de aplicacdo de injecdo intravitreo, somente serd realizada
com medicacao autorizada pelo SUS;
6.2 No valor da consulta ja esta contemplado o exame de fundo de olho
(fundoscopia).

7) Ortopedia
7.1 Né&o sera emitido guia de ultrassonografia para infiltracGes de articulacoes,
exceto para articulacdo de quadril, que possui guia especifica;
7.2 A medicacdo, materiais e equipamentos necessarios para o0 procedimento de
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8)

infiltracdo, deve ser fornecido pelo médico;

Vascular:

8.1 O tratamento esclerosante ndo estético de varizes, somente poderd ser
realizado ap6s expressa concordancia do paciente, dada ciéncia em termo
especifico, entregue pelo prestador, antes do procedimento.

8.2 Os pacientes submetidos ao tratamento esclerosante, teréo direito de retorno
e retoques, sem custo, até 90 (noventa) dias apos a data do inicio do tratamento.

9) Atendimentos de nivel superior na atencao especializada:

9.1 Os atendimentos domiciliares de fisioterapia e fonoaudiologia se restringem
a area urbana dos municipios;

9.2 O atendimentos fisioterapéuticos se dividem em 2 categorias: fisioterapia
geral, onde os atendimentos podem ser coletivos/simultaneos, e fisioterapia
individual, onde os atendimentos s&o exclusivos para pacientes que necessitam
atencdo especial e individualizada.

Art. 7° - Esta portaria entra em vigor a partir da data de sua publicacdo, revogadas
as disposicdes em contréario.

IVO ROBERTI
PRESIDENTE



