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TERMO DE REFERÊNCIA  
 

1 – ESPECIFICAÇÃO DO OBJETO: 
 

O objeto do presente termo é a Inexigibilidade para o credenciamento da Empresa Sociedade 

Hospitalar Beltronense LTDA que tem como objetivo integrar o hospital na Rede de Atenção à Saúde 

(RAS), quanto a prestação de serviços assistenciais de saúde no âmbito ambulatorial e hospitalar aos 

usuários do Sistema Único de Saúde (SUS) residentes no município de Francisco Beltrão e nos demais 

municípios pertencentes a 8ª Regional de Saúde de acordo com pactuações e também aos usuários em 

trânsito que venham a necessitar de atendimento de urgência e emergência.  (Portaria de Consolidação nº 2 

de 28 de setembro de 2017).   

 

2 – JUSTIFICATIVA: 
                Justifica-se a aquisição de atendimentos ambulatoriais e hospitalares à população usuária do 

SUS através de um instrumento formal de contratualização e Documento Descritivo nos moldes da 

Portaria de Consolidação nº 2 de 28 de setembro de 2017.  

               Aprimorar por parte do município a gestão de qualidade e resultados dos serviços prestados pela 

Sociedade Hospitalar Beltronense, monitorar o mínimo de indicadores gerais previstos na Portaria e 

controlar os processos de empenhos e pagamentos realizados pelo município ao prestador. 

               Os valores a serem repassados dividem-se em valor pré-fixado, baseado na série histórica da 

produção aprovada da média mensal de 12 (doze) meses anteriores, e valor pós fixado, baseado na série 

histórica e no cumprimento de metas de produção a serem atingidas pelo hospital. 

               O instrumento formal de contratualização será composto por duas partes indissociáveis, sendo o 

termo do instrumento formal de contratualização propriamente dito e o Documento Descritivo, 

instrumento de operacionalização que apresenta a estrutura física, tecnológica e os recursos humanos. 

Descreve as ações e serviços planejados de gestão, assistência, avaliação, ensino e pesquisa. Tem como 

objetivo definir as metas qualitativas e quantitativas, por meio de indicadores para a avalição do 

desempenho na prestação dos serviços contratualizados. 

              Para o ano de 2021 foi aprovado entre os gestores dos municípios pertencentes a 8ª Regional de 

Saúde, o reajuste dos valores contratualizados em 2019 e adiciona materiais hospitalares que possibilitam a 

realização dos procedimentos eletivos, na forma de garantir uma maior resolutividade regional, ata do 

Conselho Regional dos Secretários Municipais de Saúde em anexo ao Documento Descritivo.  

              Em relação a especialidade de oftalmologia, o hospital iniciou no ano de 2020 os procedimentos 

de cirurgia de catarata, pterígio e afins, cabe ressaltar que para essa especialidade o valor da consulta é a 

maior, devido a necessidade de maior número de retornos para os acompanhamentos pós cirúrgicos, 

ficando vedada a cobrança pelo hospital do quarto retorno pós-operatório, como acontece com as demais 

especialidades.  

             O aumento da consulta para a especialidade de anestesiologia tem como objetivo equiparar com o 

valor pago para as demais especialidades.  

             Após a execução de um ano de contrato, visualizou-se que os recursos financeiros oriundos para 

Habilitação de Neurocirurgia, a Qualificação de Unidade de Terapia Intensiva-UTI tipo II e Programa Mãe 

Paranaense, trazem nas descrições de suas portarias a utilização do repasse conforme a produção mensal 

do prestador hospitalar, ou seja, se enquadra no componente pós-fixado.  

 

 3- CRITÉRIOS DE JULGAMENTO: 
             Justifica-se a solicitação do julgamento dos serviços na sua integralidade, haja vista a necessidade 

de manter a qualidade e padrão dos serviços utilizados por se tratar de um conjunto.  



MUNICÍPIO DE FRANCISCO BELTRÃO 
Estado do Paraná 

 
4 – LOCAL E FORMA DE EXECUÇÃO:   

             
            Os serviços, objeto desta licitação, serão executados na sede do contratado, localizado na Rua Porto 

Alegre, nº 99, Centro, no Município de Francisco Beltrão. 

 

5 – PRAZO DE VIGÊNCIA DO CONTRATO:   

 
           O Contrato e o Documento descritivo serão revisados a cada 12 (doze) meses ou conforme 

necessidade constatada pela Comissão de Acompanhamento de Contratualização, contados de sua 

assinatura e publicação, podendo ser prorrogado de acordo entre as partes, conforme previsto no artigo 57 

da Lei 8.666/93 e suas alterações. 

 

6 – OBRIGAÇÕES DA CONTRATADA:   
 

• Zelar pela qualidade e resolutividade da assistência;  

• Garantir igualdade de acesso e de assistência sem discriminação de qualquer natureza; 

• Prestar assistência ambulatorial e hospitalar dos serviços de média e alta complexidade, 

cumprindo com as metas;  

• Disponibilizar aos usuários atendidos, medicamentos, materiais e serviços de Apoio a 

Diagnose e Terapia (SADT) de Média e Alta Complexidade visando garantir a 

integralidade do atendimento;  

• Monitorar os seguintes indicadores: 

- Taxa de ocupação de leitos; 

 - Tempo médio de permanência para leitos de clínica médica e cirúrgica; 

 - Taxa de mortalidade institucional; 

 -Taxa de ocupação de leitos de UTI; 

 - Incidência de infecção por cateter venoso central (CVC).  

• Manter os serviços de Urgência/Emergência em funcionamento ininterrupto, 

24horas/dia;  

• Garantir o atendimento quando regulado pelo SAMU, a VAGA ZERO, até a obtenção 

de leito disponível dentro da rede SUS; 

• Realizar gestão de leitos hospitalares com vistas na otimização da utilização; 

• Assegurar a alta hospitalar responsável e segura ao paciente e à família, em 

conformidade com o Programa de Atenção Domiciliar; 

• Implantar e manter o Programa Nacional de Segurança do Paciente; 

• Implantar diretrizes terapêuticas e protocolos clínicos; 

• Implantar e manter o atendimento conforme as diretrizes da Política Nacional de 

Humanização (PNH), incluindo a visita ampliada para os usuários internados e a 

garantia de acompanhantes para os casos normatizados pelo SUS;  

• Disponibilizar o acesso dos prontuários à autoridade sanitária, bem como aos usuários e 

pais ou responsáveis de menores, de acordo com o Código de Ética Médica;  

• Realizar todas as notificações compulsórias classificadas pelo Sistema de Informação de 

Agravos de Notificação (SINAN) e suspeitas de violência e negligência, de acordo com 

as legislações específicas;  
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• Disponibilizar informações sobre as intervenções clínicas e cirúrgicas, solicitando ao 

usuário consentimento livre e esclarecido para a realização de procedimentos 

terapêuticos e diagnósticos, conforme legislações específicas 

• Disponibilizar para caso de falta de leitos de enfermaria, em situações de urgência e 

emergência, acomodações adequadas ao usuário até que seja disponibilizado leito; 

• Disponibilizar o censo hospitalar diário dos leitos gerais e leitos de UTI tipo II para a 

SMS-FB em planilha compartilhada, com atualizações diárias, as 7:00 e as 13:00 horas.  

• Informar a todas as equipes integrantes do estabelecimento e prestadores do serviço, os 

compromissos e metas constantes no Documento Descritivo, implementando dispositivo 

para seu fiel cumprimento; 

• Disponibilizar de estrutura física e de recursos humanos e tecnológicos de forma a 

atender os serviços contratualizados em conformidade com as legislações vigentes; 

• Não cobrar e não permitir qualquer cobrança por parte de seus colaboradores aos 

usuários do SUS, tão pouco de acompanhante ou qualquer complementação aos valores 

pagos pelos serviços prestados nos termos deste contrato, responsabilizando-se por 

qualquer cobrança ilegal ao usuário do SUS; 

• Disponibilizar brinquedoteca quando oferecer serviço de Pediatria, assim como oferecer 

a infraestrutura necessária para a criança ou adolescente internado estudar, observado a 

realidade local; 

• Garantir, em permanente funcionamento e de forma integrada, as Comissões Assessoras 

Técnicas; 

• Assegurar a educação permanente aos seus trabalhadores; 

• Participar da Comissão de Acompanhamento de Contratualização; 

• Participar dos mecanismos de regulação, incluindo o sistema de fluxo e contra fluxo, 

estabelecidos pela Secretaria Municipal de Saúde de Francisco Beltrão (SMS-FB);  

• Permitir o acesso nas áreas de atendimento, desde que comunicado com antecedência 

pelos membros do Conselho Municipal de Saúde e das Comissões de 

Acompanhamento, sendo estes identificados como também paramentados quando o 

ambiente exigir;  

• Garantir a participação de representantes do hospital nos cursos de capacitação voltados 

para as Redes Assistenciais;  

• Atender as Cláusulas anticorrupção; 

• Realizar auditoria interna para monitorar a assistência e o controle de riscos, visando à 

segurança, efetividade e eficiência na qualidade dos serviços; 

• Avaliar a satisfação do usuário e dos acompanhantes, com comprovação; 

• Monitorar a execução orçamentária e zelar pela aplicação dos recursos financeiros 

disponibilizados, via contratualização; 

• Avaliar o cumprimento das metas e a resolutividade das ações e serviços por meio de 

indicadores quali-quantitativos estabelecidos no Documento Descritivo;  

• Dispor de Ouvidoria e/ou serviço de atendimento ao usuário. Cabe aqui ressaltar que a 

instituição se encontra sob intervenção municipal, passando a utilizar os serviços da 

ouvidoria do município;  

• Alimentar e/ou disponibilizar dados para os Sistemas de Informações classificados 

como obrigatórios pela gestão municipal/estadual ou federal; 

• Responsabilizar-se pela utilização de pessoal para execução do contrato, incluídos os 

encargos trabalhistas, previdenciários, sociais, fiscais e comerciais resultantes de 
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vínculo empregatício, cujos ônus e obrigações em nenhuma hipótese poderão ser 

transferidos para a contratante; 

• Permitir a fiscalização ou o acompanhamento da execução deste CONTRATO pelos 

órgãos competente do SUS e pela Municipalidade, não sendo exclusa a 

responsabilidade da CONTRATADA, nos termos das suas ações e ou da legislação 

aplicável; 

• Responsabilizar-se pela indenização em caso de dano ao usuário, aos órgãos do SUS e a 

terceiros a eles vinculados, decorrentes de ação ou omissão voluntária, ou de 

negligência, imperícia ou imprudência praticadas por seus empregados, profissionais ou 

prepostos; 

• Realizar os atendimentos nas dependências do prestador, sendo vedado o 

encaminhamento aos consultórios privados. Exceto no programa de cirurgias eletivas 

para as especialidades de angiologia e oftalmologia;  

• Oferecer e manter o atendimento eletivo conforme Documento Descritivo;  

• Disponibilizar a totalidade de ações e serviços de saúde contratualizados para a 

regulação do gestor;  

• Responsabilizar-se em preencher os laudos de autorização ambulatorial e hospitalar de 

caráter eletivo com clareza e de forma legível, solicitando os procedimentos necessários 

verificados durante a avaliação médica; 

• Justificar-se à contratante, por escrito, quando alegar razões técnicas sobre a decisão de 

não realização de qualquer ato previsto em contrato; 

• Responsabilizar-se em manter todas as informações pertinentes em prontuário médico 

conforme orientações do Ministério da Saúde, Portaria de Consolidação nº 1 de 28 de 

setembro de 2017, seguindo a mesma padronização ordenada em todos os prontuários, 

destinando-se ao registro dos cuidados que foram prestados aos usuários por todos os 

profissionais de saúde. 

• Registrar e apresentar de forma regular e sistemática a produção das ações e serviços de 

saúde contratualizados, de acordo com as normas estabelecidas pelo gestor;  

• Disponibilizar ensino integrado a assistência, oferecendo formação e qualificação aos 

profissionais de acordo com as necessidades de saúde e as políticas prioritárias do SUS, 

visando o trabalho multiprofissional, as práticas de ensino baseadas no cuidado integral 

e resolutivo ao usuário, sendo campo de educação permanente para os profissionais da 

RAS, e realizar atividades de pesquisa e de gestão de tecnologias em saúde de acordo 

com as necessidades regionais e política de saúde instituída; 

7– OBRIGAÇÕES DO CONTRATANTE:   
 

• Definir área territorial de abrangência e a população de referência do hospital sob sua 
gestão; 

• Definir as ações e serviços a serem contratados de acordo com o perfil assistencial do 

hospital; 

• Financiar de forma tripartite as ações e serviços de saúde contratualizados; 

• Gerenciar os instrumentos formais de contratualização sob sua gestão; 

• Implementar protocolos para regulação do acesso da RAS e regular as ações e serviços 

de saúde contratualizados; 

• Instituir e garantir o funcionamento regular e adequado da Comissão de 

Acompanhamento de Contratualização, Portaria Municipal nº 552 de 25 de novembro 
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de 2019, que deverá reunir-se trimestralmente para monitorar e avaliar as metas e 

indicadores de desempenho do Documento Descritivo. A comissão será composta pelos 

seguintes membros: 

            - 03 Representantes titulares e 03 suplentes do Gestor Municipal; 

   - 02 Representantes do Hospital; 

            - 01 Representante do Conselho Municipal de Saúde.  

 

• Controlar, avaliar, regular e auditar as ações e serviços de saúde contratualizados, na 
forma de:  

  - Autorização prévia dos procedimentos ambulatoriais e hospitalares de caráter eletivo; 

 - Monitoramento da produção ambulatorial e hospitalar, avaliação das metas por meio 

de indicadores quali-quantitativos;  

 - Realização de auditoria retrospectiva para todos os procedimentos ambulatoriais e 

hospitalares realizados;  

• Desenvolver relatório de análise das metas quali-quantitativas;  

• Realizar investigação de denúncias de qualquer ação e de cobrança indevida dos serviços de 

saúde contratualizados; 

• Cumprir as regras de alimentação e processamento dos seguintes sistemas:  

- Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES);  
- Sistema de Informações Ambulatoriais (SIA-SUS);  
- Sistema de Informações Hospitalares (SIH-SUS); 

 

• Promover a integração das práticas de ensino-serviço a realidade da RAS;  

• Promover a oferta de vagas para estágio de graduação e pós-graduação, especialmente em 

residências nas especialidades prioritárias para o SUS;  

• Estimular, apoiar e financiar o desenvolvimento de pesquisa no hospital, em parceria com 

instituições de ensino e outras instâncias de governo. 

8 – PROCESSAMENTO E PAGAMENTO:   
 

• Para efeito de processamento de informações, a competência inicia-se no 1º dia de cada mês 

e segue até o último dia do mês. Todas as contas, ambulatoriais e hospitalares, serão 

conferidas in loco pela Auditoria municipal. 

• As contas rejeitadas pela Auditoria serão devolvidas ao Contratado para as correções 

cabíveis e reapresentação no mesmo mês se tempo hábil, ou seja, até o 15º dia do mês, ou no 

mês subsequente.  

• Após o término da conferência pelo setor de auditoria municipal, o prestador deve 

encaminhar os arquivos de transferência SIH e SIA a SMS-FB até o 20º dia de cada mês. No 

caso de alterações no formato do processamento, o prestador deverá cumprir com as 

mesmas. 

• O serviço contratado responsabilizar-se-á por quaisquer ônus decorrentes de omissões ou 

erros na elaboração do processamento, com exceção de falhas decorrentes do DATASUS.   

• Cabe ao setor de Faturamento da SMS-FB realizar o processamento dos dados recebidos e 

transferir o resultado do mesmo para o DATASUS dentro do prazo estipulado pelo 

Ministério da Saúde.  
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• Após a transferência das informações ao Ministério da Saúde, fica de incumbência do setor 

de Auditoria e Faturamento gerar relatório com as informações necessárias para pagamento 

e entregá-lo ao Departamento Administrativo para emissão de empenho e encaminhamento 

ao prestador;  

• O prestador mediante sua regularidade com a Certidão Municipal, Certidão Estadual, 

Certidão Federal, Certidão Negativa de Débitos Trabalhistas (CNDT) e Fundo de Garantia 

de Tempo de Serviço (FGTS), emitirá nota fiscal e encaminhará a mesma ao Departamento 

Administrativo da SMS, o qual terá 10 (dez) dias úteis para efetuar o pagamento ao 

prestador. 

• Os pagamentos serão efetuados exclusivamente através de depósito na conta bancária de 

titularidade do prestador do serviço. 

9 – SANÇÕES ADMINISTRATIVAS E RESCISÃO:   
a) O contrato poderá ser rescindido pelo município respeitando as hipóteses da lei 

8666/93, e pelo fornecimento de informações incompletas, intempestivas ou fora dos 

critérios definidos pelo Município. 

 

b) Pela ocorrência de fatos que venham a impedir ou dificultar o acompanhamento, 

avaliação e auditoria pelos órgãos competentes do Município, do Estado ou do 

Ministério da Saúde. 

 

c) Pelo não cumprimento na entrega dos relatórios mensais e anuais ou paralisação 

imotivada na prestação de serviços, sem justa causa e sem comunicação prévia a SMS. 

 

d) Pela cobrança ao usuário na realização dos serviços objeto do CONTRATO. 

e) A CONTRATADA poderá solicitar a rescisão do CONTRATO nas seguintes 

hipóteses: 

           I-  O não cumprimento das cláusulas contratuais por parte da CONTRATANTE. 

 

II- Atraso no pagamento das faturas pela CONTRATANTE, aqui entendido 

atraso continuado de pelo menos 3 (três) meses consecutivos. 

 

III- Caberá à CONTRATADA notificar o CONTRATANTE, formalizando a 

rescisão e motivando-a devidamente, informando o fim da prestação dos 

serviços contratados, tendo a CONTRATANTE um prazo de 6 (seis) 

meses para adequação do serviço em outro prestador. Durante esse 

período cabe a CONTRATADA permanecer executando os serviços.  

 

f) O Conselho Municipal de Saúde deverá ser comunicado sobre a decisão de rescisão, 

bem como das medidas adotadas pelo gestor visando a não desassistência à população 

usuária do Sistema Único de Saúde. 

g) Ao proponente que não satisfizer os compromissos assumidos no contrato, e na 

ocorrência de qualquer das hipóteses previstas nos artigos 78 e 88 da Lei nº 8.666/93, o 

Município de Francisco Beltrão poderá, garantida a prévia defesa, rescindir 

unilateralmente o contrato, na forma do artigo 79 do mesmo diploma legal, bem como 

aplicar à contratada as seguintes sanções previstas no art. 87 da Lei 8.666/93, conforme 

a gravidade da falta: 

I- Advertência por escrito, sempre que verificadas pequenas irregularidades; 
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II-Multa de 5,0 % (cinco por cento) do valor total do Contrato, sendo que a Contratante, 

para garantir o fiel pagamento desta, reserva-se o direito de reter o valor contra o crédito 

gerado pela Contratada, independentemente de notificação judicial ou extrajudicial, e/ou 

cobrar judicialmente se for o caso; 

III- Suspensão temporária de participação em licitação e impedimento de contratar com 

a Administração, por prazo não superior a 2 (dois) anos; 

IV- Declaração de inidoneidade para licitar ou contratar com a Administração Pública 

enquanto perdurarem os motivos determinantes da punição ou até que seja promovida a 

reabilitação perante a própria autoridade que aplicou a penalidade, que será concedida 

sempre que o contratado ressarcir a Administração pelos prejuízos resultantes e após 

decorrido o prazo da sanção aplicada com base no subitem anterior. 

V-A parte que inadimplir o presente contrato, dando causa à sua rescisão, responderá 

pelas perdas e danos ocasionados à parte adversa, as quais compreenderão os prejuízos 

diretos experimentados e bem assim os lucros cessantes e danos emergentes decorrentes 

da inadimplência contratual. 

h) Cabe as partes atender a Resolução SESA nº 207/2016, ao adotar práticas 

anticorrupção, devendo observar que: 

• O Banco Mundial exige que o Estado do Paraná, por meio da Secretaria de 

Estado da Saúde SESA, Mutuários de Empréstimo (incluindo beneficiários do 

empréstimo do Banco), licitantes, fornecedores, empreiteiros e seus agentes 

(sejam eles declarados ou não), subcontratados, subconsultores, prestadores de 

serviço e fornecedores, além de todo funcionário a eles vinculado, que 

mantenham os mais elevados padrões de ética durante a aquisição e execução de 

contratos financiados pelo Banco.  Em consequência desta política, o Banco 

define, para os fins desta disposição, os termos indicados a seguir: 

I. “Prática corrupta”: significa oferecer, entregar, receber ou solicitar, direta ou 

indiretamente, qualquer coisa de valor com a intenção de influenciar de modo 

indevido a ação de terceiros; 

II. “Prática fraudulenta”: significa qualquer ato, falsificação ou omissão de fatos 

que, de forma intencional ou irresponsável induza ou tente induzir uma parte a 

erro, com o objetivo de obter benefício financeiro ou de qualquer outra ordem, 

ou com a intenção de evitar o cumprimento de uma obrigação; 

III. “Prática colusiva”: significa uma combinação entre duas ou mais partes visando 

alcançar um objetivo indevido, inclusive influenciar indevidamente às ações de 

outra parte; 

IV. “Prática coercitiva”: significa prejudicar ou causar dano, ou ameaçar direta ou 

indiretamente, a qualquer parte interessada ou à sua propriedade, para 

influenciar indevidamente as ações de uma parte; 

V. “Prática obstrutiva”: significa deliberadamente destruir, falsificar, alterar ou 

ocultar provas em investigações ou fazer declarações falsas a investigadores, 

com o objetivo de impedir materialmente uma investigação do Banco de 

alegações de prática corrupta, fraudulenta, coercitiva ou colusiva, e/ou ameaçar, 

perseguir ou intimidar qualquer parte interessada, para impedi-la de mostrar seu 

conhecimento sobre assuntos relevantes à investigação ou ao seu 

prosseguimento, ou atos que tenham como objetivo impedir materialmente o 

exercício dos direitos do banco de promover inspeção ou auditoria, estabelecidos 

no parágrafo (e) abaixo: 
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• Rejeitará uma proposta de outorga se determinar que o licitante 

recomendado para a outorga do contrato, ou qualquer do seu pessoal, ou 

seus agentes, subconsultores, subempreiteiros, prestadores de serviço, 

fornecedores e/ou funcionários, envolveu-se, direta ou indiretamente, em 

práticas corruptas, fraudulentas, colusivas, coercitivas ou obstrutivas ao 

concorrer para o contrato em questão; 

• Declarará viciado o processo de aquisição e cancelará a parcela do 

empréstimo alocada a um contrato se, a qualquer momento, determinar que 

representantes do Mutuário ou de um beneficiário de qualquer parte dos 

recursos empréstimo envolveram-se em práticas corruptas, fraudulentas, 

colusivas, coercitivas ou obstrutivas durante o processo de aquisição ou de 

implementação do contrato em questão, sem que o Mutuário tenha adotado 

medidas oportunas e adequadas, satisfatórias ao Banco, para combater essas 

práticas quando de sua ocorrência, inclusive por falhar em informar 

tempestivamente o Banco no momento em que tomou conhecimento dessas 

práticas; 

• Sancionará uma empresa ou uma pessoa física, a qualquer tempo, de acordo 

com os procedimentos de sanção cabíveis do Banco, inclusive declarando-a 

inelegível, indefinidamente ou por prazo determinado: (i) para a outorga de 

contratos financiados pelo Banco; e (ii) para ser designado subempreiteiro, 

consultor, fornecedor ou prestador de serviço de uma empresa elegível que 

esteja recebendo a outorga de um contrato financiado pelo Banco; 

• Os licitantes, fornecedores e empreiteiros, assim como seus 

subempreiteiros, agentes, pessoal, consultores, prestadores de serviço e 

fornecedores, deverão permitir que o Banco inspecione todas as contas e 

registros, além de outros documentos referentes à apresentação das 

propostas e à execução do contrato, e os submeta a auditoria por 

profissionais designados pelo Banco. 

10 – ADITIVOS E REAJUSTES:   
 

Poderão ocorrer aditivos: 

a) Pela vigência; 

b) Pelo aumento e/ou diminuição do teto de Média e Alta Complexidade com base 

no motivo de acréscimo ou dedução; 

c) Pela ocorrência de nova habilitação; 

d) Por implementação de recursos, com aprovação em CIB-Regional, para a Rede 

de Atenção à Saúde; 

e) Pela ocorrência de reajuste de valores por aumento da Tabela Nacional do SUS 

pertinentes ao procedimento contratado.  

f) O não cumprimento pelo Hospital das metas quantitativas e qualitativas 

pactuadas e discriminadas em documento descritivo implicará na suspensão 

parcial ou redução do repasse dos recursos financeiros pelo gestor local. 

g) Se o Hospital não atingir pelo menos 50% (cinquenta por cento) das metas 

qualitativas ou quantitativas pactuadas por três meses consecutivos ou cinco 

meses alternados terá o instrumento de contratualização e Documento Descritivo 

revisados, ajustando para baixo as metas e o valor dos recursos a serem 
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repassados, de acordo com a produção do hospital, mediante aprovação do 

gestor local.  

h) Se o Hospital apresentar percentual acumulado de cumprimento de metas 

superior a 100% (cem por cento) por doze meses consecutivos terá as metas do 

Documento Descritivo e os valores contratuais reavaliados, com vistas ao 

reajuste, mediante aprovação do gestor local e disponibilidade financeira.  

 

11 – ESPECIFICAÇÃO DOS SERVIÇOS:   
Abaixo segue a discriminação dos serviços ambulatoriais e hospitalares, conforme 

Sistema de Gerenciamento da Tabela de Procedimentos, Medicamentos e OPM do SUS 

(SIGTAP): 

 

a) Média complexidade da produção mensal ambulatorial e hospitalar: 

Atendimentos em Urgência e Emergência, Exames Diagnósticos Clínicos e de 

Imagem (RX, USG, Endoscopia, Ecocardiografia e Colangiografia), Internações 

em clínica médica, pediatria, ginecologia obstetrícia (Risco habitual - Rede Mãe 

Paranaense), neurologia, cirurgia geral (urgência/emergência e eletivas) e 

neurocirurgia (urgência/emergência). 

b) Alta Complexidade da produção mensal ambulatorial e hospitalar: Exames 

Diagnósticos de Imagem (TC, RNM e Angiografia) e Neurocirurgia (urgência, 

emergência e eletivas). 

c) Produção mensal do Fundo de Ações Estratégicas de Compensação:  Ações 

relacionadas a doação de órgãos e tecidos para transplante, Angiologia 

(escleroterapia, procedimento eletivo, e fístula arteriovenosa) e Implantação de 

cateter para hemodiálise. 

d) UTI adulto tipo II.  

e) Cirurgia em Planejamento Familiar, conforme Lei Municipal nº 2.854/01 e nº 

4.219/13: Laqueadura, Vasectomia e Cesariana c/ laqueadura tubária, conforme 

especificação abaixo: 
CÓDIGO PROCEDIMENTO VALOR 

SUS 

CONTRAPARTIDA TOTAL 

04.09.06.018-6 Laqueadura Tubária R$ 339,02 R$ 1.017,06 R$ 1.356,08 

04.09.04.024-0 Vasectomia R$ 306,47 R$ 612,94 R$ 919,41 

04.11.01.004-2 Parto cesariano c/ laqueadura tubaria R$ 339,02 R$ 1.017,06 R$ 1.356,08 

a) Cirurgias e Procedimentos eletivos p/ Francisco Beltrão e Região: 

Trata-se como valor vinculado, o financeira, custo do procedimento conforme 

consta na tabela SIGTAP, e como valor complementar, o acréscimo de 

contrapartida proveniente de recursos próprios e/ou recursos pactuados. Os 

procedimentos considerados eletivos estão elencados na tabela. Cabe ressaltar 

que no decorrer do contrato poderão surgir códigos existentes SIGTAP, porém 

não citados na referida tabela.  

 

CIRURGIA GERAL 

Item Código Descrição do Procedimento Valores Unitários 

      Vinculado Complemento 

Total do 

Procedimento 

HOSPITALAR 



MUNICÍPIO DE FRANCISCO BELTRÃO 
Estado do Paraná 

 

1 407030026 Colecistectomia R$ 695,77 R$ 1.391,54 R$ 2.087,31 

2 415040035 

Debridamento De Ulcera / De Tecidos 

Desvitalizados R$ 543,08 

 

R$ 1.086,16 R$ 1.629,24 

3 407040030 

Drenagem De Hematoma / Abscesso pré-

peritoneal  R$ 437,83 

R$ 875,66 

R$ 1.313,49 

4 407020217 

Esfincterotomia interna E Tratamento De Fissura 

Anal R$ 246,81 

R$ 493,62 

R$ 740,43 

5 407030123 Esplenectomia R$ 975,98 
R$ 1.951,96 

R$ 2.927,94 

6 404010105 Estapedectomia R$ 676,26 
R$ 1.352,52 

R$ 2.028,78 

7 401020045 

Excisão E Enxerto de Pele (Hemangioma, Nevus 

Ou Tumor) R$ 356,81 

R$ 713,62 

R$ 1.070,43 

8 401020053 

Excisão e Sutura de Lesão Na Pele C/ Plástica Em 

Z Ou Rotação De Retalho R$ 356,81 

R$ 713,62 

R$ 1.070,43 

9 401020061 Exérese De Cisto Branquial R$ 347,77 
R$ 695,54 

R$ 1.043,31 

10 401020070 Exérese De Cisto Dermoide R$ 143,72 
R$ 287,44 

R$ 431,16 

11 401020088 Exérese De Cisto Sacrococcígeo R$ 143,72 
R$ 287,44 

R$ 431,16 

12 401020096 Exérese De Cisto Tireoglosso R$ 480,06 
R$ 960,12 

R$ 1.440,18 

13 401020100 

Extirpação e supressão de Lesão De Pele E De 

Tecido Celular Subcutâneo R$ 158,11 

R$ 316,22 

R$ 474,33 

14 407020276 Fistulectomia / Fistulotomia Anal R$ 254,12 
R$ 508,24 

R$ 762,36 

15 407020284 Hemorroidectomia R$ 315,94 
R$ 631,88 

R$ 947,82 

16 407040064 Hernioplastia epigástrica R$ 559,87 
R$ 1.119,74 

R$ 1.679,61 

17 407040080 Hernioplastia Incisional R$ 539,92 
R$ 1.079,84 

R$ 1.619,76 

18 407040099 Hernioplastia inguinal (Bilateral) R$ 426,02 
R$ 852,04 

R$ 1.278,06 

19 407040102 Hernioplastia inguinal / Crural (Unilateral) R$ 445,51 
R$ 891,02 

R$ 1.336,53 

20 407040110 Hernioplastia redicivante R$ 416,43 
R$ 832,86 

R$ 1.249,29 

21 407040129 Hernioplastia umbilical R$ 434,99 
R$ 869,98 

R$ 1.304,97 

22 413040119 Reconstrução De Lóbulo Da Orelha R$ 391,88 
R$ 783,76 

R$ 1.175,64 

23 402010035 Tireoidectomia Parcial R$ 425,63 
R$ 851,26 

R$ 1.276,89 

24 402010043 Tireoidectomia Total R$ 451,37 
R$ 902,74 

R$ 1.354,11 

25 407010211 Gastrostomia - inclui a sonda de gastrostomia R$ 687,86 

R$ 1.375,72 + 

122,00 (sonda) R$ 2.185,58 

26 301060070 

Troca de Gastrostomia - inclui a sonda de 

gastrostomia R$ 40,38 

R$ 80,76 + 122,00 

(sonda) R$ 243,14 

28 209010061 Videolaparoscopia R$ 95,00 
R$ 190,00 

R$ 285,00 

29 402010027 Paratireoidectomia R$ 581,91 
R$ 1.163,82 

R$ 1.745,73 

AMBULATORIO       

1 301010072 Consulta Especializada R$ 10,00 R$ 60,00 R$ 70,00 

2 301010072 

Consulta Especializada em Anestesiologia – 

avalição pré-anestésica  R$ 10,00 R$ 60,00 R$ 70,00 

 

CIRURGIAS DE VIAS AÉREAS E PESCOÇO 

Item Código Descrição do Procedimento Valores Unitários 

      Vinculado Complemento 

Total do 

Procedimento 

HOSPITALAR 

1 404010016 Adenoidectomia R$ 348,18 R$ 1.044,54 R$ 1.392,72 
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2 404010024 Amigdalectomia R$ 306,57 R$ 919,71 R$ 1.226,28 

3 404010032 Amigdalectomia com Adenoidectomia R$ 337,22 R$ 1.011,66 R$ 1.348,88 

4 404010237 Microcirurgia otológica R$ 376,75 R$ 753,50 R$ 1.130,25 

5 404010482 Septoplastia R$ 247,46 R$ 742,38 R$ 989,84 

6 404010350 Timpanoplastia (uni/bilateral) R$ 618,15 R$ 1.236,30 R$ 1.854,45 

7 404010415 Turbinectomia R$ 315,65 R$ 946,95 R$ 1.262,60 

8 404010121 

Exérese de Tumor de Vias Aéreas Superiores, Face 

e Pescoço R$ 358,58 R$ 717,16 R$ 1.075,74 

9 404020771 Ressecção de Lesão de Boca R$ 341,30 R$ 682,60 R$ 1.023,90 

AMBULATORIO       

1 301010072 Consulta Especializada R$ 10,00 R$ 60,00 R$ 70,00 

2 301010072 

Consulta Especializada em Anestesiologia – 

avalição pré-anestésica  R$ 10,00 R$ 60,00 R$ 70,00 

      

CIRURGIA VASCULAR 

Item Código Descrição do Procedimento Valores Unitários 

      Vinculado Complemento 

Total do 

Procedimento 

HOSPITALAR 

1 406020566 Tratamento Cirúrgico de Varizes (BILATERAL) R$ 582,04 R$ 1.164,08 R$ 1.746,12 

2 406020574 Tratamento Cirúrgico de Varizes (UNILATERAL) R$ 483,37 R$ 966,74 R$ 1.450,11 

AMBULATORIO       

1 418010030 

Confecção de fístula arteriovenosa para 

hemodiálise R$ 600,00 R$ 1.200,00 R$ 1.800,00 

2 309070023 

Tratamento Esclerosante não estético de Varizes 

dos membros inferiores (BILATERAL) R$ 392,62 R$ 785,24 R$ 1.177,86 

3 309070015 

Tratamento Esclerosante não estético de Varizes 

dos Membros inferiores (UNILATERAL) R$ 300,78 R$ 601,56 R$ 902,34 

4 301010072 Consulta Especializada R$ 10,00 R$ 60,00 R$ 70,00 

5 301010072 

Consulta Especializada em Anestesiologia – 

avalição pré-anestésica  R$ 10,00 R$ 60,00 R$ 70,00 

      

CIRURGIA DO APARELHO OSTEOMUSCULAR 

Item Código Descrição do Procedimento Valores Unitários 

      Vinculado Complemento 

Total do 

Procedimento 

HOSPITALAR 

1 408060018 Alongamento Encurtamento Miotendinoso  R$ 253,93 R$ 761,79 R$ 1.015,72 

2 408060042 Amputação / Desarticulação De Dedo R$ 338,03 R$ 1.014,09 R$ 1.352,12 

3 408040016 Amputação / Desarticulação De Mao E Punho R$ 193,30 R$ 386,60 R$ 579,90 

4 408050012 

Amputação / Desarticulação De Membros 

Inferiores R$ 892,74 R$ 1.785,48 R$ 2.678,22 

5 408050039 

Artrodese De Medias / Grandes Articulações De 

Membro Inferior  R$ 371,12 R$ 1.113,36 R$ 1.484,48 

6 408020032 

Artrodese De Medias / Grandes Articulações De 

Membro Superior com até 04 OPM R$ 230,37 R$ 460,74 R$ 691,11 
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7 408060050 Artrodese De Pequenas Articulações R$ 213,79 R$ 641,37 R$ 855,16 

8 408020040 Artroplastia De Articulação Da Mao R$ 316,48 R$ 632,96 R$ 949,44 

9 408020059 Artroplastia De Cabeça Do Rádio R$ 282,66 R$ 565,32 R$ 847,98 

10 408020067 Artroplastia De Punho R$ 246,43 R$ 492,86 R$ 739,29 

11 408060069 

Artroplastia De Ressecção De Média / Grande 

Articulação  R$ 1.104,38 R$ 2.208,76 R$ 3.313,14 

12 408060077 

Artroplastia De Ressecção De Pequenas 

Articulações R$ 268,41 R$ 536,82 R$ 805,23 

13 408010045 Artroplastia Escapulo-Umeral Parcial  R$ 613,35 R$ 1.226,70 R$ 1.840,05 

14 408040050 Artroplastia Parcial De Quadril R$ 1.570,66 R$ 3.141,32 R$ 4.711,98 

15 408040084 Artroplastia total primaria do quadril cimentada R$ 1.635,27 R$ 3.270,54 R$ 4.905,81 

16 408060085 Bursectomia R$ 213,63 R$ 427,26 R$ 640,89 

17 408010070 Desarticulação Da Articulação Escapulo-Umeral  R$ 446,09 R$ 892,18 R$ 1.338,27 

18 408040122 Epifisiodese Do Trocanter Maior Do Fêmur  R$ 759,43 R$ 1.518,86 R$ 2.278,29 

19 408040130 Epifisiodese Femoral Proximal In Situ R$ 759,42 R$ 1.518,84 R$ 2.278,26 

20 401020045 

Excisão E Enxerto de Pele (Hemangioma, Nevus 

Ou Tumor) R$ 356,81 R$ 713,62 R$ 1.070,43 

21 408060123 

Exploração articular C/ Ou S/ Sinovectomia De 

Médias / Grandes Articulações R$ 283,66 R$ 567,32 R$ 850,98 

22 408060131 

Exploração articular C/ Ou S/ Sinovectomia De 

Pequenas Articulações R$ 142,06 R$ 284,12 R$ 426,18 

23 408060140 Fasciectomia (Dupuytren) R$ 222,95 R$ 668,85 R$ 891,80 

24 408050080 Fasciotomia de membros inferiores R$ 337,74 R$ 675,48 R$ 1.013,22 

25 408020105 Fasciotomia de membros superiores R$ 200,51 R$ 401,02 R$ 601,53 

26 408060158 Manipulação articular R$ 122,01 R$ 244,02 R$ 366,03 

27 408010100 Ostectomia Da Clavícula Ou Da Escápula R$ 297,12 R$ 594,24 R$ 891,36 

28 408040149 Ostectomia Da Pelve  R$ 784,95 R$ 1.569,90 R$ 2.354,85 

29 408060166 Ostectomia De Ossos Da Mão E/Ou Do Pé R$ 258,61 R$ 517,22 R$ 775,83 

30 408060174 

Ostectomia De Ossos longos exceto Da Mão E/Ou 

Do Pé R$ 649,74 R$ 1.299,48 R$ 1.949,22 

31 408060182 Osteotomia De Ossos Da Mão E/Ou Do Pé R$ 327,25 R$ 981,75 R$ 1.309,00 

32 408060190 

Osteotomia De Ossos Longos Exceto Da Mao E 

Do Pé R$ 645,68 R$ 1.937,04 R$ 2.582,72 

33 408050101 Patelectomia Total Ou Parcial R$ 344,06 R$ 688,12 R$ 1.032,18 

34 408050110 Quadricepsplastia R$ 1.602,18 R$ 3.204,36 R$ 4.806,54 

35 408050128 Realinhamento De Mecanismo Extensor Do Joelho  R$ 273,15 R$ 546,30 R$ 819,45 

36 408020121 

Realinhamento De Mecanismo Extensor Dos 

Dedos Da Mão  R$ 205,53 R$ 411,06 R$ 616,59 

37 408020130 

Reconstrução Capsulo-Ligamentar De Cotovelo 

Punho  R$ 241,43 R$ 482,86 R$ 724,29 

38 408020148 

Reconstrução De Polia Tendinosa Dos Dedos Da 

Mão R$ 205,43 R$ 410,86 R$ 616,29 

39 408050136 

Reconstrução De Tendão Patelar / Tendão 

Quadricipital  R$ 1.602,18 R$ 3.204,36 R$ 4.806,54 

40 408050144 Reconstrução Ligamentar Do Tornozelo  R$ 432,14 R$ 1.296,42 R$ 1.728,56 
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41 408050152 

Reconstrucao Ligamentar Extra Articular Do 

Joelho R$ 578,89 R$ 1.157,78 R$ 1.736,67 

42 408050160 

Reconstrução ligamentar intra-articular do joelho 

(cruzado anterior) R$ 1.602,18 R$ 3.204,36 R$ 4.806,54 

43 408050179 

Reconstrucao Ligamentar Intra-Articular Do 

Joelho (Cruzado Posterior C/ Ou S/ Anterior) R$ 1.602,18 R$ 3.204,36 R$ 4.806,54 

44 408050322 

Reparo De Bainha Tendinosa Ao Nível Do 

Tornozelo R$ 213,30 R$ 639,90 R$ 853,20 

45 408010142 

Reparo De Rotura Do Manguito Rotador (Inclui 

Procedimentos Descompressivos) R$ 295,75 R$ 591,50 R$ 887,25 

46 408060212 Ressecção De Cisto Sinovial R$ 91,49 R$ 274,47 R$ 1.097,88 

47 408020091 Ressecção de Olecrano e/ou cabeça de radio R$ 309,51 R$ 619,02 R$ 928,53 

48 408060301 Ressecção Muscular R$ 203,29 R$ 406,58 R$ 609,87 

49 408060310 

Ressecção Simples De Tumor Ósseo / De Partes 

Moles R$ 368,03 R$ 1.104,09 R$ 1.472,12 

50 408060328 Retirada De Corpo Estranho Intra-Articular R$ 139,07 R$ 278,14 R$ 417,21 

51 408040211 Retirada De Enxerto Autógeno De Ilíaco R$ 57,61 R$ 115,22 R$ 172,83 

52 408060344 Retirada De Espaçadores / Outros Materiais R$ 151,67 R$ 303,34 R$ 455,01 

53 408060352 Retirada De Fio Ou Pino Intraósseo R$ 151,66 R$ 454,98 R$ 606,64 

54 408060360 Retirada De Fixador Externo R$ 151,67 R$ 303,34 R$ 455,01 

55 408060379 Retirada De Placa E/Ou Parafusos R$ 225,16 R$ 675,48 R$ 900,64 

56 408060387 

Retirada De Prótese De Substituição De Grandes 

Articulações (Ombro / Cotovelo / Quadril / Joelho) R$ 759,42 R$ 1.518,84 R$ 2.278,26 

57 408060395 

Retirada De Prótese De Substituição Em Pequenas 

E Médias Articulações  R$ 379,71 R$ 759,42 R$ 1.139,13 

58 408060409 Retirada De Tração Trans-Esquelética  R$ 225,17 R$ 450,34 R$ 675,51 

59 408060417 

Retração Cicatricial Dos Dedos C/ 

Comprometimento Tendinoso (Por Dedo) R$ 205,53 R$ 411,06 R$ 616,59 

60 408020296 

Revisão Cirúrgica De Coto De Amputação Do 

Membro Superior (EXCETO Mão)  R$ 171,94 R$ 343,88 R$ 515,82 

61 408060425 

Revisão Cirúrgica De Coto De Amputação Dos 

Dedos R$ 207,02 R$ 414,04 R$ 621,06 

62 408050330 

Revisão Cirúrgica De Coto De Amputação Em 

Membro Inferior (Exceto Dedos Do Pé) R$ 171,94 R$ 343,88 R$ 515,82 

63 408050349 Revisão Cirúrgica Do Pé Torto Congênito R$ 344,52 R$ 1.033,56 R$ 1.378,08 

64 408050357 

Sindactilia Cirúrgica Dos Dedos Do Pé 

(PROCEDIMENTO Tipo Kelikian)  R$ 284,06 R$ 852,18 R$ 1.136,24 

65 408050365 Talectomia R$ 268,41 R$ 536,82 R$ 805,23 

66 408060433 Tenodese R$ 204,09 R$ 612,27 R$ 816,36 

67 408060441 Tenólise R$ 229,40 R$ 688,20 R$ 917,60 

68 408060450 Tenomiorrafia R$ 205,91 R$ 617,73 R$ 823,64 

69 408060468 Tenomiotomia / Desinserção R$ 208,94 R$ 626,82 R$ 835,76 

70 408060476 Tenoplastia Ou Enxerto De Tendão Único R$ 680,20 R$ 2.040,60 R$ 2.720,80 

71 408060484 Tenorrafia Única Em Túnel Osteo- Fibroso R$ 421,30 R$ 1.263,90 R$ 1.685,20 

72 408050373 Tenosinovectomia Em Membro inferiores R$ 243,81 R$ 487,62 R$ 731,43 

73 408020300 

Tenosinovectomia Em Membro Superior 

(Tenossinovite de Quervain) R$ 194,89 R$ 584,67 R$ 779,56 



MUNICÍPIO DE FRANCISCO BELTRÃO 
Estado do Paraná 

 

74 408050390 

Transferência Muscular / Tendinosa No Membro 

Inferior R$ 498,16 R$ 996,32 R$ 1.494,48 

75 408060530 

Transposição / Transferência Miotendinoso 

Múltipla  R$ 346,53 R$ 693,06 R$ 1.039,59 

76 408060549 Transposição / Transferência Miotendinoso Única R$ 214,21 R$ 642,63 R$ 856,84 

77 403020107 Transposição Do Nervo Cubital R$ 515,25 R$ 1.030,50 R$ 1.545,75 

78 408010231 

Tratamento Cirúrgico Da Síndrome Do Impacto 

Sub-Acromial  R$ 295,75 R$ 591,50 R$ 887,25 

79 408050420 

Tratamento Cirúrgico Das Desinserções Das 

Espinhas Intercondilares / Epicondilares R$ 385,05 R$ 770,10 R$ 1.155,15 

80 408020326 Tratamento Cirúrgico De Dedo Em Gatilho R$ 241,15 R$ 723,45 R$ 964,60 

81 408060573 

Tratamento Cirúrgico De Dedo Em Martelo / Em 

Garra (Mao E Pé) R$ 268,41 R$ 805,23 R$ 1.073,64 

82 408060581 

Tratamento Cirúrgico De Deformidade Articular 

Por Retração Teno-Capsulo-Ligamentar R$ 377,00 R$ 754,00 R$ 1.131,00 

83 408020342 

Tratamento Cirúrgico De Fratura / Lesão Fisaria 

Das Falanges Da Mao (Com Fixação) R$ 192,60 R$ 385,20 R$ 577,80 

84 408050489 

Tratamento Cirúrgico De Fratura / Lesão Fisaria 

Proximal (Colo) Do Fêmur (Síntese) R$ 961,85 R$ 1.923,70 R$ 2.885,55 

85 408010150 Tratamento Cirúrgico De Fratura Da Clavícula R$ 378,70 R$ 757,40 R$ 1.136,10 

86 408020407 

Tratamento Cirúrgico De Fratura Da Extremidade / 

Metáfise Distal Dos Ossos Do Antebraço R$ 253,80 R$ 507,60 R$ 761,40 

87 408020431 

Tratamento Cirúrgico De Fratura Diafisária Única 

Do Rádio / Da Ulna R$ 265,29 R$ 530,58 R$ 795,87 

88 408010169 

Tratamento cirúrgico de fratura do colo e cavidade 

glenóide de escápula R$ 379,15 R$ 758,30 R$ 1.137,45 

89 408060590 

Tratamento Cirúrgico De Fratura Viciosamente 

Consolidada Dos Ossos Longos Exceto Da Mão E 

Do Pé  R$ 555,83 R$ 1.111,66 R$ 1.667,49 

90 408050659 

Tratamento Cirúrgico De Halux Valgus C/ 

Osteotomia Do Primeiro Osso Metatarsiano R$ 355,81 R$ 1.067,43 R$ 1.423,24 

91 408060603 Tratamento Cirúrgico De Hérnia Muscular  R$ 203,29 R$ 406,58 R$ 609,87 

92 408050667 

Tratamento Cirúrgico De Lesão Aguda Capsulo-

Ligamentar Membro Inferior (Joelho / Tornozelo)  R$ 473,83 R$ 947,66 R$ 1.421,49 

93 408020504 

Tratamento Cirúrgico De Lesão Evolutiva Fisaria 

No Membro Superior  R$ 261,64 R$ 523,28 R$ 784,92 

94 408010185 

Tratamento Cirúrgico De Luxação / Fratura-

Luxação Acrômio-Clavicular R$ 377,59 R$ 755,18 R$ 1.132,77 

95 408010193 

Tratamento Cirúrgico De Luxação /Fratura-

luxação Escapulo-Umeral Aguda R$ 301,40 R$ 602,80 R$ 904,20 

96 408010215 

Tratamento Cirúrgico De Luxação Redicivante / 

Habitual De Articulação Escapulo-Umeral R$ 379,15 R$ 1.137,45 R$ 1.516,60 

97 408050721 Tratamento Cirúrgico De Metatarso Primo Varo  R$ 268,42 R$ 536,84 R$ 805,26 

98 408050730 Tratamento Cirúrgico De Pé Cavo  R$ 268,42 R$ 805,26 R$ 1.073,68 

99 408050748 Tratamento Cirúrgico De Pé Plano Valgo R$ 268,42 R$ 805,26 R$ 1.073,68 

100 408050764 Tratamento Cirúrgico De Pé Torto Congênito R$ 284,06 R$ 568,12 R$ 852,18 
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101 408050780 

Tratamento Cirúrgico De Pseudartrose / Retardo 

De Consolidação / Perda Óssea Ao Nível Do Tarso R$ 298,41 R$ 895,23 R$ 1.193,64 

102 408050799 

Tratamento Cirúrgico De Pseudartrose / Retardo 

De Consolidação / Perda Óssea Da Diáfise Do 

Fêmur R$ 759,42 R$ 1.518,84 R$ 2.278,26 

103 408050861 

Tratamento Cirúrgico De Pseudartrose / Retardo 

De Consolidação / Perda Óssea Da Diáfise Tibial R$ 769,41 R$ 1.538,82 R$ 2.308,23 

104 408020555 

Tratamento Cirúrgico De Pseudartrose / Retardo 

De Consolidação / Perda Óssea Da Mão R$ 203,12 R$ 406,24 R$ 609,36 

105 408050802 

Tratamento Cirúrgico De Pseudartrose / Retardo 

De Consolidação / Perda Óssea Da Região 

Trocanteriana R$ 759,42 R$ 1.518,84 R$ 2.278,26 

106 408020563 

Tratamento Cirúrgico De Pseudartrose / Retardo 

De Consolidação / Perda Óssea Do Antebraço R$ 471,38 R$ 942,76 R$ 1.414,14 

107 408050810 

Tratamento Cirúrgico De Pseudartrose / Retardo 

De Consolidação / Perda Óssea Do Colo Do Fêmur  R$ 1.010,77 R$ 2.021,54 R$ 3.032,31 

108 40805082-9 

Tratamento Cirúrgico De Pseudartrose / Retardo 

De Consolidação / Perda Óssea Do Pé  R$ 268,41 R$ 805,23 R$ 1.073,64 

109 408020571 

Tratamento Cirúrgico De Pseudartrose / Retardo 

De Consolidação / Perda Óssea Do Úmero  R$ 377,31 R$ 754,62 R$ 1.131,93 

110 408050837 

Tratamento Cirúrgico De Pseudartrose / Retardo 

De Consolidação / Perda Óssea Metáfise Distal Do 

Fêmur  R$ 759,42 R$ 1.518,84 R$ 2.278,26 

111 408050845 

Tratamento Cirúrgico De Pseudartrose / Retardo 

De Consolidação Ao Nível Do Joelho  R$ 397,15 R$ 794,30 R$ 1.191,45 

112 408050870 

Tratamento Cirúrgico De Pseudartrose / Retardo 

De Consolidação/ Perda Óssea Da Metáfise Tibial R$ 598,61 R$ 1.197,22 R$ 1.795,83 

113 408020580 

Tratamento Cirúrgico De Pseudartrose Ao Nível 

Do Cotovelo R$ 444,08 R$ 888,16 R$ 1.332,24 

114 408020601 

Tratamento Cirúrgico De Pseudo-Retardo / 

consolidação / Perda Óssea Ao Nível Do Carpo R$ 229,29 R$ 458,58 R$ 687,87 

115 408010223 

Tratamento Cirúrgico De Retardo De consolidação 

Da Pseudartrose De Clavícula / Escapula R$ 284,27 R$ 852,81 R$ 1.137,08 

116 413040208 

Tratamento Cirúrgico De Retração Cicatricial Dos 

Dedos Da Mao/Pé S/ Comprometimento 

Tendinoso R$ 256,23 R$ 512,46 R$ 768,69 

117 408060670 Tratamento Cirúrgico De Retração Muscular  R$ 394,68 R$ 789,36 R$ 1.184,04 

118 408050888 

Tratamento cirúrgico de rotula de menisco com 

sutura Menescal uni/bicompatimental R$ 578,89 R$ 1.157,78 R$ 1.736,67 

119 408020610 

Tratamento Cirúrgico De Rotura / Desinserção / 

Arrancamento Capsulo-Teno-Ligamentar Na Mao R$ 258,26 R$ 774,78 R$ 1.033,04 

120 408050896 

Tratamento cirúrgico de rotura do menisco com 

meniscectomia parcial/total R$ 332,26 R$ 664,52 R$ 996,78 
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121 408060700 

Tratamento Cirúrgico De Sindactilia Simples 

(Dois Dedos) R$ 209,82 R$ 629,46 R$ 839,28 

122 403020123 

Tratamento Cirúrgico De Síndrome Compressiva 

Em Túnel Osteo-Fibroso Ao Nível Do Carpo R$ 347,62 R$ 1.042,86 R$ 1.390,48 

123 408010231 

Tratamento Cirúrgico Descompressivo Sub-

Acromial R$ 295,75 R$ 591,50 R$ 887,25 

124 408050900 Tratamento Cirúrgico Do Halux Rigidus R$ 268,42 R$ 805,26 R$ 1.073,68 

125 408050918 

Tratamento Cirúrgico Do Halux Valgus S/ 

Osteotomia Do Primeiro Osso Metatarsiano R$ 336,60 R$ 673,20 R$ 1.009,80 

126 408020644 Tratamento Cirúrgico P/ Centralização Do Punho R$ 246,43 R$ 492,86 R$ 739,29 

127 413040240 

Tratamento Cirúrgico P/ Reparações De Perda De 

Substancia Da Mao  R$ 324,20 R$ 648,40 R$ 972,60 

128 408050926 

Tratamento Das Lesões Osteo-Condrais Por 

Fixação Ou Mosaicoplastia Joelho/Tornozelo R$ 1.330,37 R$ 2.660,74 R$ 3.991,11 

129 408060719 Videoartroscopia R$ 300,00 R$ 600,00 R$ 900,00 

130 403020077 Neurólise não funcional de nervos periféricos R$ 382,18 R$ 764,36 R$ 1.146,54 

131 408050756 Tratamento cirúrgico de pé talo vertical R$ 344,52 R$ 1.033,56 R$ 1.378,08 

132 408050497 

Tratamento cirúrgico de fratura 

bimaleolar/trimaleolar/da fratura-luxação do 

tornozelo R$ 432,14 R$ 1.296,42 R$ 1.728,56 

133 408050067 

Tratamento cirúrgico de lesão aguda capsulo- 

ligamentar membro inferior (joelho/tornozelo) R$ 473,83 R$ 1.421,49 R$ 1.895,32 

134 408050691 

Tratamento cirúrgico de luxação/fratura-luxação 

metatarso-falangeana/inter-falangeana R$ 268,42 R$ 805,26 R$ 1.073,68 

135 408050713 

Tratamento cirúrgico de luxação/fratura-luxação 

tarso-metatarsica R$ 268,42 R$ 805,26 R$ 1.073,68 

AMBULATORIO       

1 408060220 Ressecção De Exostose R$ 28,42 R$ 56,84 R$ 85,26 

2 301010072 Consulta Especializada R$ 10,00 R$ 60,00 R$ 70,00 

3 301010072 

Consulta Especializada em Anestesiologia – 

avalição pré-anestésica  R$ 10,00 R$ 60,00 R$ 70,00 

MATERIAIS ADICIONAIS NO PROCEDIMENTO CIRÚRGICO 

1 Lâmina shaver R$ 0,0 R$ 280,00 R$ 280,00 

2 Eletrodo descartavel tipo shell 90 R$ 0,0 R$ 500,00 R$ 500,00 

3 Eletrodo razek R$ 0,0 R$ 500,00 R$ 500,00 

4 Cânula para artroscopia R$ 0,0 R$ 230,00 R$ 230,00 

5 

Prótese de quadril não cimentada  

(inserto century – 1034550052, parafuso acetabular 20mm -

10345500100, parafuso acetabular 30 mm – 10345500100, haste 

femoral não cimentada 8 mm- 10345500109, acetábulo 60mm não 

cimentado – 10345500054, cabeça femoral cerâmica – 10314800075, 

campo adesivo – 80301130001) R$ 0,0 R$ 8.000,00 R$ 8.000,00 

6 

Prótese de joelho 

(femoral com bloqueio – 10345500057, platô tibial – 10345500056, 

componente tibial nacional – 10345500053, componente patelar – 

10345500096, cimento importado normal – 10314800014) R$ 0,0 R$ 3.627,61 R$ 3.627,61 

7 

Âncora (cobertura de 1 a 3 unidades pelo sus, conforme procedimento 

realizado) R$ 197,60 R$ 252,40 R$ 450,00 

8 

Parafuso de interferência de titânio (cobertura de 1 a 4 unidades pelo 

sus, conforme procedimento realizado) R$ 486,29 R$ 0,0 R$ 486,29 
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CIRURGIA DO APARELHO GENITURINÁRIO – FEMININO 

Item Código Descrição do Procedimento Valores Unitários 

      Vinculado Complemento 

Total do 

Procedimento 

HOSPITALAR 

2 409070050 Colpoperineoplastia anterior e posterior R$ 472,43 R$ 1.417,29 R$ 1.889,72 

3 409070068 Colpoperineoplastia Posterior R$ 372,54 R$ 1.117,62 R$ 1.490,16 

4 409070084 Colpoplastia anterior R$ 372,54 R$ 1.117,62 R$ 1.490,16 

5 409060046 

Curetagem semiótica com ou sem dilatação do 

colo do útero R$ 167,42 R$ 334,84 R$ 502,26 

6 409060119 Histerectomia com anexectomia R$ 770,70 R$ 1.541,40 R$ 2.312,10 

7 409060100 Histerectomia por via vaginal R$ 460,08 R$ 1.380,24 R$ 1.840,32 

8 409060135 Histerectomia Total R$ 634,03 R$ 1.268,06 R$ 1.902,09 

9 0409060178 Histeroscopia cirúrgica c/ ressectoscopio R$ 173,33 R$ 346,66 R$ 519,99 

10 0209030011 Histeroscopia cirúrgica R$ 76,50 R$ 153,00 R$ 229,50 

11 0409070149 Exérese de cisto vaginal R$ 372,54 R$ 745,08 R$ 1.117,62 

12 409070190 Marsupialização De Glândula De Bartolin R$ 139,96 R$ 279,92 R$ 419,88 

13 409060194 Miomectomia R$ 528,94 R$ 1.057,88 R$ 1.586,82 

14 409060216 Ooforectomia/Ooforoplastia R$ 509,86 R$ 1.019,72 R$ 1.529,58 

15 409060232 Salpingectomia Uni/Bilateral R$ 465,59 R$ 931,18 R$ 1.396,77 

16 409060178 Histeroscopia cirúrgica C/ Ressectoscopio R$ 173,33 R$ 346,66 R$ 519,99 

17 409070157 Exérese de Glândula de Bartholin R$ 224,68 R$ 449,36 R$ 674,04 

18 409070017 Alargamento da Entrada Vaginal R$ 199,35 R$ 398,70 R$ 598,05 

19 409070033 Colpocleise (Cirurgia de Le Fort) R$ 351,38 R$ 1.054,14 R$ 1.405,52 

20 409070246 Tratamento cirúrgico de fístula uretro-vaginal R$ 391,30 R$ 1.173,90 R$ 1.565,20 

21 409070270 

*/**Tratamento Cirúrgico de incontinência 

urinária com Sling – inclui a tela  R$ 372,89 

R$ 1.491,56 + 

1.350,00 (tela) R$ 3.214,45 

AMBULATORIO       

1 301010072 Consulta Especializada R$ 10,00 R$ 60,00 R$ 70,00 

2 301010072 

Consulta Especializada em Anestesiologia – 

avalição pré-anestésica  R$ 10,00 R$ 60,00 R$ 70,00 

      

CIRURGIA DO APARELHO GENITURINÁRIO – GERAL 

Item Código Descrição do Procedimento Valores Unitários 

      Vinculado Complemento 

Total do 

Procedimento 

HOSPITALAR 

1 409010065 

Cistolitotomia E/Ou Retirada De Corpo Estranho 

Da Bexiga R$ 549,72 R$ 1.649,16 R$ 2.198,88 

2 409010090 Cistostomia R$ 604,29 R$ 1.812,87 R$ 2.417,16 

3 409010200 Nefrectomia Parcial R$ 841,74 R$ 1.683,48 R$ 2.525,22 

4 409010219 Nefrectomia Total R$ 853,65 R$ 1.707,30 R$ 2.560,95 

5 409010227 Nefrolitotomia R$ 818,24 R$ 1.636,48 R$ 2.454,72 

6 409040126 Orquidopexia bilateral  R$ 385,32 R$ 1.155,96 R$ 1.541,28 
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7 409040134 Orquidopexia unilateral R$ 360,07 R$ 1.080,21 R$ 1.440,28 

8 409040169 Orquiectomia unilateral R$ 350,13 R$ 700,26 R$ 1050,39 

9 409040142 Orquiectomia Subcapsular Bilateral R$ 433,62 R$ 867,24 R$ 1.300,86 

10 409010316 Pielolitotomia R$ 658,19 R$ 1.316,38 R$ 1.974,57 

11 409010324 Pieloplastia R$ 652,16 R$ 1.304,32 R$ 1.956,48 

12 409050075 Plástica Total Do Pênis R$ 505,02 R$ 1.010,04 R$ 1.515,06 

13 409050083 Postectomia R$ 219,12 R$ 657,36 R$ 876,48 

14 409030023 Prostatectomia Suprapúbica R$ 1.001,71 R$ 3.005,13 R$ 4.006,84 

15 409010383 Ressecção Endoscópica De Lesão Vesical R$ 516,61 R$ 1.033,22 R$ 1.549,83 

16 409030040 *Ressecção endoscópica de próstata R$ 594,68 R$ 2.378,72 R$ 2.973,40 

17 409040215 Tratamento Cirúrgico de Hidrocele R$ 256,97 R$ 513,94 R$ 770,91 

18 409010499 

Tratamento Cirúrgico de incontinência urinária via 

abdominal  R$ 386,20 R$ 772,40 R$ 1.158,60 

19 409070270 

Tratamento Cirúrgico de incontinência urinária via 

vaginal R$ 372,89 R$ 745,78 R$ 1.118,67 

20 409070270 

*/**Tratamento Cirúrgico de incontinência 

urinária com Sling – inclui a tela  R$ 372,89 

R$ 1.491,56 + 

1.350,00 (tela) R$ 3.214,45 

21 409040231 Tratamento Cirúrgico De Varicocele R$ 257,56 R$ 772,68 R$ 1.030,24 

22 409020176 *Uretrotomia Interna R$ 319,92 R$ 2.830,08 R$ 3.150,00 

23 409010065 */**Cistolitotripsia Endoscópica R$ 549,72 R$ 2.198,88 R$ 2.748,60 

24 
301060070 

 
*/**Retirada Endoscópica de Cateter 2J R$ 40,38 R$ 1.559,62 R$ 1.600,00 

25 409010561  */**Ureterolitotripsia Flexível R$ 766,11 R$ 3.433,89 R$ 4.200,00 

26 409010561  */**Ureterolitotripsia Semirrígida/Rígida R$ 766,11 R$ 3.403,89 R$ 4.170,00 

27 409010170 *Instalação Endoscópica De Cateter Duplo J R$ 218,68 R$ 1.781,32 R$ 2.000,00 

28 409010235 

*Nefrolitotomia Percutânea (Nefrolitotripsia 

Percutânea) R$ 801,50 R$ 5.048,50 R$ 5.850,00 

39 409020125 Uretroplastia (ressecção de corda) R$ 214,08 R$ 642,24 R$ 856,32 

30 409020141 Uretroplastia heterogênea R$ 410,75 R$ 1.232,25 R$ 1.643,00 

31 409020133 Uretroplastia Autôgena R$ 469,55 R$ 1.408,65 R$ 1.878,20 

AMBULATORIO 

1 301010072 Consulta Especializada R$ 10,00 R$ 60,00 R$ 70,00 

2 301010072 

Consulta Especializada em Anestesiologia – avalição 

pré-anestésica  R$ 10,00 R$ 60,00 R$ 70,00 

MATERIAIS ADICIONAIS NO PROCEDIMENTO CIRÚRGICO 

1 Alça de ressecção (RTU) R$ 0,00 R$ 370,00 R$ 370,00 

2 Evacuador (RTU) R$ 0,00 R$ 270,00 R$ 270,00 

3 Cateter duplo J R$ 180,00 R$ 0,0 R$ 180,00 

4 Kit para Ureterorrenolitotripsia flexível unilateral a laser R$ 0,00 R$ 4.320,00 R$ 4.320,00 

5 Kit para Ureterorrenolitotripsia rígida unilateral a laser R$ 0,00 R$ 2.070,00 R$ 2.070,00 

6 Kit para Nefrolitotripsia percutânea R$ 0,00 R$ 3.320,00 R$ 3.320,00 

7 Kit para instalação endoscópica de cateter duplo J R$ 0,00 R$ 690,00 R$ 690,00 

8 Kit para Uretrotomia interna R$ 0,00 R$ 1.050,00 R$ 1.050,00 

*São procedimentos com valores diferenciados devido Deliberação em CRESEMS.   

**São procedimentos que não constam na Tabela SIGTAP, no entanto o valor vinculado foi baseado em 

procedimentos similares da respectiva tabela para a possibilidade de faturamento através de AIH.  
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CIRURGIA DO APARELHO DA VISÃO 

  

   

Item Código Descrição do Procedimento 
Valores 

Unitários 
    

      Vinculado Complemento 
Total do 

Procedimento 

AMBULATORIO 

   

1 405050372 
Facoemulsificação c/ Implante de lente 

intraocular dobrável 
R$ 771,60 R$ 1.543,20 R$ 2.314,80 

2 405050216 Recobrimento Conjuntival  R$ 172,27 R$ 344,54 R$ 516,81 

3 405050364 Tratamento Cirúrgico de Pterígio R$ 209,55 R$ 419,10 R$ 628,65 

4 405050020 Capsulotomia a yag laser R$ 78,75 R$ 157,50 R$ 236,25 

5 405010079 
Exérese de calázio e outras pequenas lesões da 

pálpebra e supercílios 
R$ 78,75 R$ 157,50 R$ 236,25 

6 405010184 Tratamento cirúrgico de blefarocalase R$ 95,42 R$ 190,84 R$ 286,26 

7 405010192 
Tratamento cirúrgico de triquiase c/ ou s/ 

enxerto 
R$ 278,90 R$ 557,80 R$ 836,70 

8 405050283 Substituição de lente intraocular 

 

R$ 544,88 

 

R$ 1.089,76 R$ 1.634,64 

9 405040199 Tratamento cirúrgico de xantelasma 

 

R$ 116,42 

 

R$ 232,84 R$ 349,26 

10 301010072 * Consulta especializada em oftalmologia R$ 10,00 R$ 90,00 R$ 100,00 

11 301010072 

Consulta Especializada em Anestesiologia – 

avalição pré-anestésica  R$ 10,00 R$ 60,00 R$ 70,00 

HOSPITALAR 

1 
405010036 Dacriocistorrinostomia R$ 681,87 R$ 1.363,74 R$ 2.045,61 

2 
405030134  Vitrectomia anterior R$ 381,08 R$ 762,16 R$ 1.143,24 

3 
405030142 Vitrectomia posterior R$ 1.862,63 R$ 3.725,26 R$ 5.587,89 

4 

 

405010150 

 

Sondagem de canal lacrimal sob anestesia geral R$ 203,73 R$ 407,46 R$ 611,19 

 

12 – RECURSOS PARA CONTRATAÇÃO E DOTAÇÃO 

ORÇAMENTÁRIA: 
Os valores financeiros totalizam mensalmente R$ 2.212.294,02 (dois milhões, 

duzentos e doze mil, duzentos e noventa e quatro reais e dois centavos) e anualmente R$ 

26.547.528,24 (vinte e seis milhões, quinhentos e quarenta e sete mil, quinhentos e vinte 

e oito reais e vinte e quatro centavos) condicionado as metas quali-quantitativas e 

dividido em pré e pós-fixado. 
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O Valor do componente pré-fixado mensal é de R$ 1.453.283,72 (um milhão, 

quatrocentos e cinquenta e três mil, duzentos e oitenta e três reais e setenta e dois 

centavos), o qual será transferido ao prestador após análise de metas, conforme 

discriminação abaixo: 

• 10% (dez por cento) do valor pré-fixado, R$ 145.328,37 (cento e 

quarenta e cinco mil, trezentos e vinte e oito reais e trinta e sete centavos), 

vinculados ao cumprimento das metas qualitativas. Este recurso ficará retido na 

fonte do município até análise trimestral da Comissão de Contratualização e 

após será repassado ao prestador conforme percentual da meta qualitativa 

alcançada, tabela descrita abaixo:  

Percentual atingido x Valor financeiro 

Pontuação atingida Faixa de Desempenho Valor financeiro 

 207 a 230 100% R$ 145.328,37 

184 a 206 90% 
R$ 130.795,53 

161 a 183 80% R$ 116.262,70 

138 a 160  70% R$ 101.729,86 

< 138 60% R$ 87.197,02 

 

• 90% (noventa por cento) do valor pré-fixado, R$ 1.307.955,35 (um milhão, 

trezentos e sete mil, novecentos e cinquenta e cinco reais e trinta e cinco 

centavos), serão repassadas mensalmente ao estabelecimento de acordo com o 

percentual de cumprimento das metas quantitativas. Sendo este percentual um 

comparativo entre a série histórica e a produção do prestador da média 

complexidade, definindo-se o repasse por meio das seguintes faixas: 

a) Cumprimento de 91% a ≥ 105% das metas quantitativas pactuadas 

correspondem a um repasse de 100% da referida parcela; 

b) Cumprimento de 81% a 90% das metas quantitativas pactuadas 

corresponderá a um repasse de 90% do valor da referida parcela;  

c) Cumprimento de 71% a 80% das metas quantitativas pactuadas 

corresponderá a um repasse de 80% do valor da referida parcela; 

d) Cumprimento de 61% a 70% das metas quantitativas pactuadas 

corresponderá a um repasse de 70%; 

e) Cumprimento de 51% a 60% das metas quantitativas pactuadas 

corresponderá a um repasse de 60%;  

f) Cumprimento menor ou igual 50% das metas quantitativas pactuadas 

corresponderá ao repasse conforme produção hospitalar e redução em 

50% dos demais incentivos.  

g) O valor financeiro correspondente a cada percentual atingido na análise 

das metas quantitativas está descrito em tabela abaixo: 

Percentual atingido x Valor financeiro 

Percentual atingido Faixa de Desempenho Valor financeiro 

91% a ≥ 105% 100% R$ 1.307.955,35 

81% a 90% 90% 
R$1.177.159,82 



MUNICÍPIO DE FRANCISCO BELTRÃO 
Estado do Paraná 

 
71% a 80% 80% R$1.046.364,28 

61% a 70% 70% R$915.568,75 

51% a 60% 60% R$784.773,21 

o O percentual atingido é baseado na produção da média complexidade, ou 

seja, uma produção de R$ 426.175,22 (quatrocentos e vinte e seis mil, 

cento e setenta e cinco reais e vinte e dois centavos) equivale a 100% de 

desempenho.  

O valor pós-fixado é o custeio do hospital condicionado ao cumprimento das 

metas de produção, sendo repassando conforme a produção atingida. É composto pelo 

valor dos serviços de Alta Complexidade, Fundo de Ações Estratégicas de 

Compensação (FAEC), Cirurgias Eletivas para Beltrão e Região, Planejamento 

Familiar, Qualificação ao parto e Qualificação da UTI tipo II, os quais foram 

calculados baseados na série histórica de março/2019 a fevereiro/2020 em decorrência 

da Pandemia Covid-19, a qual influenciou na produção hospitalar. 

Os recursos do presente CONTRATO correrão por conta dos recursos da 

Dotação Orçamentária, elemento de despesa 3.3.90.39.50.30, fontes de recursos 494 e 

livre e às dotações correspondentes aos exercícios subsequentes. Abaixo segue o 

orçamento global vinculado aos serviços ofertados pelo prestador e incentivos federais, 

estaduais e municipais.  

ORÇAMENTO GLOBAL 

SERVIÇOS EM SAÚDE RECURSO FINANCEIRO 

 
FONTE MENSAL ANUAL 

Média Complexidade Ambulatorial e Hospitalar: Atendimentos 

em Urgência e Emergência, Exames Diagnósticos Clínicos e de 

Imagem (RX, USG, Endoscopia, Ecocardiografia e Colangiografia), 

Internações em clínica médica, pediatria, ginecologia obstetrícia 

(Risco habitual - Rede Mãe Paranaense), neurologia, cirurgia geral 

(urgência/emergência e eletivas) e neurocirurgia 

(urgência/emergência). 

MAC - 

494 R$ 426.175,22 
 

R$5.114.102,64 

Alta Complexidade Ambulatorial e Hospitalar: Exames 

Diagnósticos de Imagem (TC, RNM e Angiografia) e Neurocirurgia 

(urgência, emergência e eletivas).  

MAC-

494 R$ 152.780,58 
R$1.833.366,96 

Fundo de Ações Estratégicas de Compensação:  Ações 

relacionadas a doação de órgãos e tecidos para transplante, 

Angiologia (escleroterapia, procedimento eletivo, e fístula 

arteriovenosa) e Implantação de cateter para hemodiálise.  

FAEC-

494  R$ 24.072,90 
R$288.874,80 

Qualificação UTI tipo II: 

- Incentivo Federal 

Portaria nº 2.949/2016 com Deliberação em CIB do Estado do Paraná 

nº 95, 08/06/2016.  

  

MAC - 

494  R$   61.565,28  
R$738.783,36 
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Qualificação ao Parto (Risco Habitual - Rede Mãe Paranaense): 

- Incentivo Estadual 

Resolução SESA 377/2012, com Deliberação CIB 238/2012 

 Adicional de 200,00 reais para cada parto normal ou parto cesariano.  

MAC - 

494 R$   17.700,00  
R$212.400,00 

Prestação de serviços no atendimento a rede de urgência e 

emergência para os 27 Municípios da Região:  

- Incentivo Estadual  

Resolução SESA nº308/2017 - FIXO 

MAC - 

494 

 

 

R$   120.000,00  

 

 

 

R$ 1.440.000,00 

Prestação de serviços no atendimento a rede de urgência e 

emergência para os 27 Municípios da Região:  

- Incentivo Estadual  

Deliberação em CIB nº 008 de 25/01/2019 – FIXO 

MAC - 

494 

 

 

 

R$       300.000,00  
R$3.600.000,00 

Prestação de serviços no atendimento a rede de urgência e 

emergência para a população referenciada de Francisco Beltrão:  

- Incentivo Municipal 

Ofício nº 072/2019/CS AMSOP 

Decreto Municipal 688/2017 Intervenção Administrativa – FIXO  Livre R$       607.108,50  
R$7.285.302,00 

Cirurgia em Planejamento Familiar:  

Laqueadura, Vasectomia e Cesárea c/ Laqueadura Tubária.  

Recurso Municipal, Lei Municipal 2854/2001.   Livre R$ 3.164,18 
R$37.970,16 

Cirurgia e Procedimentos Eletivos de Francisco Beltrão:  

 - Recurso Municipal: 

Lei Municipal 3629/2009-  FIXO Livre R$       300.000,00 
R$3.600.000,00 

Cirurgias e Procedimentos Eletivos para 8ª Regional de Saúde: 

- Recurso Federal: 

Portaria 813/2018, conforme pactuação no CRESEMS e Deliberação 

em CIB. MAC - 

494 

 

 

 

 

 

R$   199.727,36 

 

 

 

 

 

R$ 2.396.728,32 

Total R$ 2.212.294,02 R$ 26.547.528,24 

          

13 – ACOMPANHAMENTO, MONITORAMENTO E AVALIAÇÃO: 
 

• O Contrato contará com uma Comissão de Acompanhamento, a qual atestará o 
cumprimento das metas qualitativas e quantitativas através da avaliação 
trimestral; 

• Emitir relatório de avaliação da Comissão devidamente assinado por todos os 

membros e entregar duas cópias ao Departamento Administrativo da SMS. Uma 

cópia do documento permanecerá arquivada juntamente a nota de empenho na SMS 

e outra cópia encaminhada ao prestador; 
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• A existência da Comissão mencionada nesta Cláusula não impede nem substitui as 

atividades próprias da regulação e auditoria que serão sistematicamente 

desenvolvidas e realizadas pela SMS;  
• A Comissão se utilizará de relatórios disponibilizados pelo Gestor Municipal, 

oriundos do banco de dados do DATASUS, auditoria, sistema próprio da SMS, 

Vigilância Sanitária (VISA), relatórios internos do prestador, e demandas oriundas 

do controle social para mensurar o desempenho no período avaliado do Hospital. 

 

 14 – DADOS DA SOLICITAÇÃO: 
• Data de envio do termo 25 de novembro de 2020. 

• Secretaria Municipal de Saúde 
• Elaborador deste Termo de Referência: Amanda Saggiorato, Carla Schroeder e Elaine 

Anghinoni.  
• Anexos a este Termo encontram-se os documentos que deram base à Solicitação:  

-Contrato de Prestação de Serviços; 

- Documento Descritivo.  

 

 

 

 

 
  

15 – AUTORIZAÇÃO: 

 
 

 

 

 

 

Manoel Brezolin 

Secretário de Saúde 

 

 

 

 

 

 

 

Antonio Carlos Bonetti                                        Antônio Pedron 

Sec. Mun. de Administração                                Prefeito Municipal 

 

 

 

Francisco Beltrão, 25/11/2020.  
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