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ATA DA 93ª REUNIÃO DO COLÉGIO NACIONAL DE AUDITORES 
 

Local: Auditório Unimed Brasil 

Data: 07/02/2019 

Horário de Início: 9h00min 

Horário de Término: 17h00min 

 

Nome Área / Empresa 

Albertina Cunha  Federação Ceará 

Ana Maria Ribeiro  Unimed Porto Alegre 

Antonio Antunes Cardoso Neto Unimed Ribeirão Preto  

Celso José Eugênio Pinto  Unimed Sorocaba 

Celso Mitsuo Gondo  Seguros Unimed  

Claudia Rosa e Silva  Federação Minas  

Cristiane Lourenço Ribeiro Unimed do Brasil  

Daniela Menezes Borges  Unimed Norte do Mato Grosso 

Edson Harima Unimed Cuiabá 

Eduardo Blay Leiderman Unimed São Carlos  

Eliane Araujo e Silva Felix  Federação Mato Grosso do Sul  

Eric Teixeira Gaigher Federação Espirito Santo  

Erica Cantagallo Unimed Baixa Mogiana 

Flavio Henrique Guimaraes  Unimed Campinas 

Francisco José de Freitas Lima  Unimed do Brasil  

Gabriela Picoli Federação RS 

Gilberto Carlos da Silva  Unimed Rio Verde 

Gloria A. L. Huber  Federação Santa Catarina  

Jean Carlos F. Bastos  Unimed Belo Horizonte  

João Pinto de Queiroz Falcão Federação Bahia  

José Rogerio Nicola Unimed Piracicaba 

Kathia Maria de Gouveia Ribas Unimed Curitiba 

Karoline Ramos de Oliveira  Fed. Mato Grosso  

Lilian Regina Lang  Federação Paraná  

Luciana Miranda Ramos  Federação Rio de Janeiro 

Luisa Konno Unimed Campinas  

Mac Arthur de Almeida Lima  Unimed Baixa Mogiana 

Marcelo Dell’Aglio Gomes  Central RS 

Marcelo Madureira Unimed do Brasil  

Marco Antonio Bonadio Fed. Intra Unimed Nordeste Paulista  
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Marcos Ikeda  Unimed do Brasil  

Manoel Carlos L. Santo  Unimed Rio Preto  

Maria Carla de S. Santana  Unimed Belém 

Maria Ruth Barros Virgolino Federação das Unimeds dos Estados da Amazônia 

Marlus Volney de Morais  Federação Paraná  

Mauro Couri  FESP 

Nilton Carlos Busch Unimed Bauru 

Paulo Bigheti Unimed Centro Oeste Paulista  

Paulo Erui Moller Machado Fed. Rio Grande do Sul  

Paulo Sergio Dal Secco Unimed Sudeste Paulista 

Raphael Correa Santa Rita  Unimed Grande Florianópolis  

Raul Junior  Unimed do Brasil  

Regina Galvão  Fed. Pernambucana  

Roberto Trindade  Unimed do Brasil  

Rogeria Zaida Reis   Unimed Volta Redonda   

Sueli A. Pinotti Unimed Bebedouro 

Vanessa Crepaldi  Unimed Campinas  

Vardeli Alves de Moraes Federação Goiás, Tocantins e Distrito Federal 

Wiston Barredo Romero  Fed. Mato Grosso  

 

Coordenação: Dr. Francisco José de Freitas Lima – Regulação em Saúde – Unimed Brasil - Confederação 

Nacional das Cooperativas Médicas. 

 

Importante: Vigência para atendimentos prestados no Intercambio Nacional a partir de 01.03.2019, 

com exceção dos itens 6 / 10.1 / 11.4 / 11.6 / 11.16 e 12.2, que terão suas vigências descritas na 

deliberação.   

 

PONTOS DISCUTIDOS 

 

Assunto 01 – Abertura e verificação de quórum 

Realizada a abertura pelo Dr. Orlando Fittipaldi, dando boas-vindas a todos os presentes. Apresenta a 
equipe de auditoria da UNIMED do Brasil. Explica o organograma da área de Regulação em Saúde. Pede 
colaboração a todos para a execução do manual de auditoria on line.  Fala sobre a grande quantidade 
de códigos existentes no sistema UNIMED sendo necessária a higienização da tabela de diárias e taxas. 
Passa a palavra para Dr. Francisco Lima, que saúda os participantes e faz um resumo sobre as ações 
realizadas no COSAUDE em relação a procedimentos com possibilidades de passarem a fazer parte do 
novo ROL ANS 2020. São procedimentos com impactos financeiros importantes para as operadoras 
UNIMED.  
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Assunto 02 – Aprovação Ata 92ª Reunião CNA – Dr. Francisco Lima (UNIMED do Brasil) 
A ata 92 foi aprovada sem ressalvas. Dr. Francisco explica a metodologia que as atas têm sido 
publicadas, de forma objetiva: foco no tema e na decisão tomada. Prazos para vigência das decisões: o 
Comitê Nacional de Intercâmbio solicitou que as deliberações do CNA que envolvam negociação com 
prestadores ou ajustes sistêmicos, tenham o início de vigência com prazo maior, para que possam 
realizar os ajustes e as negociações.  
Deliberação: Aprovado que decisões que envolvam negociação com prestadores devem ter prazo 
maior para vigência 
 

Assunto 03 – Imunobiológicos na asma grave – Dra Clarice Petramale – CTNMBE UNIMED do 
Brasil 
Assunto não apresentado devido ausência da Dra. Clarice Petramale. 
 

Assunto 04 – Formulário para acompanhamento da utilização de uso do Nursinersen 
(Spinraza) no Intercâmbio Nacional - Dra Clarice Petramale – CTNMBE UNIMED do Brasil 
Assunto não apresentado devido ausência da Dra. Clarice Petramale. 
 

Assunto 05 – Kit Prisma – atualização do estudo e aprovação da recomendação - Dr Moacyr 
Nobre – Seguros Unimed 

Apresentado trabalho sobre “Terapia Substitutiva Intermitente e Continua na Insuficiência Renal Aguda 
(overview de revisões sistemáticas de ensaios clínicos randomizados) pelo Dr. Moacyr. A conclusão da 
“OVERVIEW” mostrou que as revisões sistemáticas que sumarizam as evidencias de ensaios clínicos 
randomizados que comparam diferentes modalidade de dialise intermitente com a diálise contínua não 
demonstrou diferença em relação à mortalidade, nem na necessidade de manter a terapia de reposição 
renal. A análise específica dos subgrupos de idosos e daqueles que foram submetidos a membrana de 
hemofiltração confirma a ausência de diferença entre as mortalidades comparadas. Neste momento 
continuam válidas as recomendações já existentes no sistema UNIMED.  
 

Assunto 5.1 – Cirurgia de Coluna  
Dr. Moacyr trouxe como convidado o Dr. Vinicius Guirado (Neurocirurgião e professor de neurocirurgia 
do departamento de cirurgia do Hospital de Clinicas do Estado de São Paulo) para falar sobre cirurgia de 
coluna e sua evolução histórica. Faz uma apresentação sobre prevenção quaternária na área de 
neurocirurgia – cirurgia de coluna que ficará disponível aos interessados (ANEXO II).  
 

Assunto 06 – Precificação Brocas e Fresas – Dr. Antônio Faria – CTNPM – UNIMED do Brasil 
Dr. Antônio Faria fala sobre o protocolo de brocas e fresas aprovado pelo CNA e as negociações 
realizadas pela Unimed do Brasil. Foram recebidas 3 empresas para negociação, são elas: Traumec, 
Razek e Setormed.  Apresentou as propostas das empresas, sendo a negociação firmada com a empresa 
Setormed.  
Os valores aprovados são os valores máximos (teto) a serem praticados no Intercâmbio Nacional 
(independente da marca utilizada). 
 
QUANTIDADE: Conforme Protocolo já aprovado no CNA: 

 CRÂNIO 
CRÂNIO  

HEMATOMA 
BMF 

BMF  
ORTOGNÁTICA 

COLUNA  OTORRINO 
NEURO 

MODULAÇÃO 
ORTOPÉDICAS 

Broca de 
Trepanação 

1 1         1   

Broca de 
Perfuração 

1 1 1 1 1 2 1 1 

Broca de 
Desgaste  

1   1 1 1 2     
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Broca / Fresa de 
corte  

1   1 1     1   

Lâmina 
Reciprocante  

      1         

 
 
 
 
PRECIFICAÇÃO: Conforme tabela abaixo: 
 

MATERIAL VALOR MÁXIMO 

BROCA DE PERFURAÇÃO(NEURO, COLUNA,BMF) R$  500,00 

FRESA DE CORTE (BMF, OTORRINO) R$  550,00 

BROCA DE DESGASTE(OTORRINO,NEURO,COLUNA) R$  650,00 

BROCA DE TREPANAÇÃO(NEURO) R$  990,00 

FRESA DE CORTE(NEURO) R$  550,00 

LÂMINA SAGITAL(ORTOPEDIA) R$  500,00 

LÂMINA RECIPROCANTE R$   500,00 

 
Após discussão, colocou-se em votação a proposta do CTNPM com as Federações presentes: 

SIM = 11 votos - Bahia; Centro Brasileira; Espirito Santo; FAMA; Mato Grosso; Mato Grosso do Sul; Santa 

Catarina; Pernambucana; Rio de Janeiro; Rio Grande do Sul e Seguros Unimed. 

NÃO = 01 voto - FESP 

MANTER PROPOSTA ANTERIOR = 01 voto - Minas Gerais  

Proposta acima aprovada.  Vigência 01/05/2019 

 

Assunto 07 – Transtornos Globais do Desenvolvimento – Consulta Técnica sobre valorização 
– Dr. Francisco Lima (UNIMED do Brasil) 
Dr. Francisco comenta sobre a pesquisa realizada no sistema UNIMED sobre o tema. Explica sobre 
valores negociados e já remunerados no intercâmbio nacional. Proposta de encaminhar à Comissão 
Nacional de Honorários Médicos sugestão de valor teto para métodos ABA e BOBATH no valor entre R$ 
80,00 e R$ 100,00 - por sessão.  
Deliberado encaminhar o assunto para discussão na Comitê de Valorização dos Honorários Médicos. 
 

Assunto 08 - Códigos consulta eletiva para CMB – resultado da consulta técnica – Dr. 
Francisco Lima (UNIMED do Brasil) 
Atualmente apenas quatro códigos TUSS estão como consulta eletiva são eles: 10101136 - Consulta de 
Saúde Ocupacional; 10101012 - Consulta em Consultório; 10106146 - Atendimento ambulatorial em 
puericultura e 10106103 - Perícia Médica. 
Devido ao pequeno número de respostas, será mantida a consulta técnica aberta e solicitado à TI da 
UNIMED Brasil mais explicações da finalidade do trabalho.  
Deliberado manter a consulta técnica até a próxima reunião. 
 

Assunto 09 – Calendário CNA – 2019 
Deliberado manter o calendário proposto na reunião anterior. 
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Assunto 10 – Assuntos e encaminhamentos pelo Conenfa 

Assunto 10.1 – Alças de polipectomia 
Enf. Renata Cerri faz exposição sobre legislação vigente para reprocessamento de materiais. Utiliza 
exemplos de rótulos para exemplificar o assunto. Apresentou resumo da discussão no CONENFA e estudo 
de impacto das mudanças de regra (ANEXO III). 
Proposta Conenfa:  
- Alças de polipectomia descartáveis (Rotulagem com as seguintes descrições: PROIBIDO 
REPROCESSAR, PRODUTO DE USO ÚNICO, O FABRICANTE RECOMENDA USO ÚNICO ou DESTRUIR APÓS 
O USO) serão remuneradas no Intercâmbio Nacional, conforme negociação do CTNPM. Na ausência 
de negociação a cobrança está limitada ao maior valor negociado pelo CTNPM. A Alça permanente 
(Rotulagem com as seguintes descrições: REUSÁVEL, REUTILIZÁVEL ou REPROCESSADA) não será 
remunerada no Intercâmbio. 
- A pinça de biópsia descartável e/ou permanente não será remunerada no Intercâmbio Nacional. 
 
Atualmente o maior valor negociado pelo CTNPM para alça de polipectomia é de R$160,00. 
Foi aprovada a proposta. Vigência 01/05/2019 

 
Assunto 10.2 – Higienização tabela 18 – Diárias e taxas 
Devido ao grande número de códigos para identificação de diárias, há proposta de homogeneização 
promovendo redução dos códigos disponíveis na tabela 18. Após discussão do tema e apresentação da 
proposta do CONENFA, foram levantadas várias dúvidas sobre informações discordantes entre a proposta 
e possíveis problemas no intercambio e com a ANS. Desta forma não foi aprovada proposta do CONENFA, 
embora o grupo entenda que há necessidade de higienização da tabela. Oudair (Intercambio da UNIMED 
do Brasil) esclarece algumas dúvidas sobre a codificação simplificada e seus impactos na operação de 
intercâmbio da UNIMED – A400, RN430 (e seus PTUs), monitoramento TISS, entre outros.  
Deliberado a rediscussão da proposta na próxima reunião após avaliação interna dos impactos. 
 

Assunto 11 – Assuntos Deliberativos Grupo Consultivo 

Assunto 11.1 – Estudo de casos – Dr. Francisco Lima – UNIMED Brasil 

a) Unimed Rio Verde – Pagamento de terapia oncológica  

Proposição: Para aquele paciente que já foi avaliado e teve a determinação de que esquema 
quimioterápico irá ser utilizado; a cada novo ciclo, quando o cliente vem para realizar a 
quimioterapia, o profissional médico que o atende é remunerado pelo código 20104294 
(planejamento e 1º tratamento) ou pelo código 20104308 (tratamento subsequente)? 
-Meu embasamento: compreendo que planejamento e 1º tratamento seja o ato médico 
estabelecido quando, o oncologista clinico, avalie o caso pela primeira vez e determine qual 
esquema quimioterápico irá realizar e por quantos ciclos. Após esta análise, todas as avaliações 
subsequentes seguiriam o planejamento inicial, e desta forma caracterizariam seguimento e não 
mais planejamento e 1º tratamento (independente destas avaliações ocorrerem em dias 
subsequentes de um mesmo ciclo ou em ciclos distintos). 
Por exemplo: paciente teve a sua consulta inicial (código 20104294) e nesta foi determinado que 
necessitará de 6 ciclos, sendo que cada ciclo será realizado em 3 dias (D1, D2, D3 a cada 21d 
p.ex - total de 18 visitas do paciente ao centro oncológico, para ser ministrado o tratamento). 
Neste exemplo o médico oncologista, ao meu entender, será remunerado pelo código 20104294 
1x (dia inicial da consulta de planejamento e primeiro tratamento) e todas as outras avaliações 
(num total de 17 - 2 subsequentes no 1º ciclo e 3 subsequentes a cada novo ciclo de 21 dias num 
total de mais 5 ciclos) serão remuneradas pelo código 20104308. 
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Como recebo atualmente a cobrança: Hoje, a cada novo ciclo que o paciente vem para 
realizar, é cobrado o código 20104294, e caso haja mais de 1 dia para cada ciclo, os dias 
subsequentes são cobrados o condigo 20104308. 
Por exemplo: paciente teve a sua consulta inicial (código 20104294) e nesta foi determinado que 
necessitará de 6 ciclos, sendo que cada ciclo será realizado em 3 dias (D1, D2, D3 a cada 21d 
p.ex - total de 18 visitas do paciente ao centro oncológico, para ser ministrado o tratamento). 
Neste exemplo, como recebo hoje a cobrança, o médico oncologista é remunerado pelo código 
20104294 1x (dia inicial da consulta de planejamento e primeiro tratamento e todos os outros 1º 
dias de novos ciclo - total de 6 ciclos e por consequência 6x código 20104294) e os dias 
subsequentes de cada ciclo é cobrado o código 20104308 (6 ciclos com 2 dias subsequentes em 
cada - D2 e D3 - totalizando 12 dias subsequentes). Desta forma teremos 6x 20104294 e 12x 
20104308. 
Deliberado remunerar de acordo com as instruções gerais da CBHPM: 

• 2.01.04.29-4 Terapia oncológica - planejamento e 1º dia de tratamento – 4A, a Cada novo 
ciclo poderá ser pago no primeiro dia. 

• 2.01.04.30-8 Terapia oncológica - por dia subsequente de tratamento (até o início do 
próximo ciclo). 1C, para cada atendimento subsequente do mesmo paciente no mesmo 
ciclo.  

• Não se deve cobrar consulta médica junto com o 2.01.04.29-4 Terapia oncológica - 
planejamento e 1º dia de tratamento. 

• Os códigos de terapia oncológica devem ser pagos diretamente ao serviço/profissional 
responsável pela execução da quimioterapia. 

Esta decisão modifica instruções gerais do ROL UNIMED e tem vigência desta ata e constará desta 
forma na próxima versão do ROL UNIMED. 
 
Para quimioterapia paliativa, ficou deliberado aguardar parecer da Câmara Técnica Nacional de 
Oncologia. 
 

b) Unimed Oeste do Pará – Pagamento direto ao fornecedor na área de ação da executora 

Estamos com a seguinte situação no dia 20/07/2018 o beneficiário da Unimed Oeste do Pará, 
realizou uma cirurgia na época a Unimed executora solicitou negociação direta com o 
fornecedor, pois não havia disponibilidade do mesmo, porém realizamos com empresa Total 
Implante, a princípio o valor foi orçado em R$4.600,00, no ato da cirurgia o referido especialista 
trocou os materiais, saltando para o valor R$ 9.200,00. Até o momento não obtivemos 
justificativa plausível do prestador da coirmã, infringindo assim o Manual de Intercâmbio de 
itens 6.10.11. O que fazer especificamente neste caso? Pois, a Unimed executora não 
disponibilizava de fornecedor, realizamos a negociação direta, não houve justificativa plausível 
do M.A e muito menos por parte da coirmã, onde estava ciente da tratativa desde do início, 
como poderíamos deixar de pagar um fornecedor pelo fato da ausência de justificativa do 
prestador? Outra tivemos conhecimento do caso um mês depois através do fornecedor, 
infringindo o item 6.10.1 do MIN. Solicitamos da coirmã a mediação da referida situação, pois se 
podemos fazer a cobrança da diferença? 
 
Recomendado que, nas situações em que não houver justificativa técnica adequada para a 
troca do material durante a realização de procedimento, caberá à Unimed Executora, o ônus 
financeiro da diferença entre o material utilizado e o material autorizado. Definido que o 
assunto deverá ser discutido no Comitê Nacional de Intercâmbio para posterior deliberação. 
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Assunto 11.2 – Remuneração do Médico Nutrólogo – Dra. Cláudia Rosa (UNIMED Federação 
Minas) 
Dra. Claudia Rosa apresenta proposta para remuneração de Nutrólogo (Avaliação clínica diária enteral – 
20201109; Avaliação clínica diária parenteral – 20201117; Avaliação clínica diária parenteral e enteral – 
20201125) de limitação de quantidade para casos de internação crônica baseado em critérios definidos 
(paciente com evolução estável, sem complicação relacionada à terapia nutricional, dieta plena e longa 
permanência – acima de 15 dias), para pagamento de duas avaliações por semana. Estas avaliações 
devem ser solicitadas pelo médico assistente, mediante justificativa clínica adequada – ações avaliadas 
pela auditoria da UNIMED Executora e que não precisam de autorização prévia. Avaliações adicionais 
são passiveis de revisão em auditoria de contas e cobrança de intercâmbio.  
Proposta aprovada  
 

Assunto 11.3 – Eletrofisiologia cardíaca- padronização e aplicabilidade de via de acesso - Dr 
Raphael (UNIMED Florianópolis), Dra. Eliane (UNIMED Federação Mato Grosso do Sul) e Dra. 
Cláudia Rosa (UNIMED Federação Minas) 
Dra. Eliane procede apresentação da negociação realizada pela UNIMED Campo Grande. Explica a 
separação entre procedimentos diagnósticos e terapêuticos – que possuem regras de remuneração 
diferentes, pela própria publicação da CBHPM em capítulos. Dra. Claudia Rosa defende a 
percentualização de vias de acesso devido à multicodificação proposta. Dr. Raphael ressalta que, no seu 
entendimento, cabe remuneração com vias de acesso para estes procedimentos. Dra. Eliane entende 
que esta aplicação de vias de acesso deveria ser aplicada apenas aos procedimentos de eletrofisiologia 
que forem caracterizados como intervencionistas.  
Ratificado o entendimento de aplicação das vias de acesso para os procedimentos de eletrofisiologia 
do capítulo 3 da CBHPM (ata 87 CNA).  
 

Assunto 11.4 – Implante Coclear e Prótese Ancorada em Osso– Codificação de 
Procedimentos Acessórios – Dr. Flávio Simeão (UNIMED Campinas) 
Foi apresentada proposta da Unimed Campinas de se criar códigos acessórios de procedimentos 
vinculados ao Implante Coclear e à Prótese Auditiva Ancorada em Osso, que estão cobertos mas 
não possuem codificação TUSS, para viabilizar a autorização e cobrança no intercâmbio, 
conforme listado abaixo: 

DESCRIÇÃO SUB-GRUPO  DESCRIÇÃO DO CÓDIGO 

PROCEDIMENTOS CLÍNICOS E AMBULATORIAIS - OUTROS 
(2.01.05.00-2) 

MANUTENÇÃO DA PRÓTESE DE IMPLANTE COCLEAR  - CONSISTE NA 
TROCA OU SUBSTITUIÇÃO DOS COMPONENTES EXTERNOS DO 
IMPLANTE COCLEAR. 

PROCEDIMENTOS CLÍNICOS E AMBULATORIAIS - OUTROS 
(2.01.05.00-2) 

SUBSTITUIÇÃO/TROCA DO CABO DE CONEXÃO DA PRÓTESE DE 
IMPLANTE COCLEAR  - CONSISTE NA SUBSTITUIÇÃO/TROCA DO 
CABO DE CONEXÃO DO COMPONENTE EXTERNO DO IMPLANTE 
COCLEAR. 
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PROCEDIMENTOS CLÍNICOS E AMBULATORIAIS - OUTROS 
(2.01.05.00-2) 

SUBSTITUIÇÃO/TROCA DO COMPARTIMENTO/GAVETA DE BATERIAS 
DA PRÓTESE DE IMPLANTE COCLEAR  - CONSISTE NA 
SUBSTITUIÇÃO/TROCA DO COMPARTIMENTO/GAVETA DE BATERIAS 
DA PRÓTESE DE IMPLANTE COCLEAR 

PROCEDIMENTOS CLÍNICOS E AMBULATORIAIS - OUTROS 
(2.01.05.00-2) 

CONSERTO DO COMPARTIMENTO/GAVETA DE BATERIAS DA 
PRÓTESE DE IMPLANTE COCLEAR  - CONSISTE NO CONSERTO DO 
COMPARTIMENTO/GAVETA DE BATERIAS DA PRÓTESE DE IMPLANTE 
COCLEAR 

PROCEDIMENTOS CLÍNICOS E AMBULATORIAIS - OUTROS 
(2.01.05.00-2) 

SUBSTITUIÇÃO/TROCA DA ANTENA DA PRÓTESE DE IMPLANTE 
COCLEAR  - CONSISTE NA SUBSTITUIÇÃO/TROCA DA ANTENA DA 
PRÓTESE DE IMPLANTE COCLEAR. 

PROCEDIMENTOS CLÍNICOS E AMBULATORIAIS - OUTROS 
(2.01.05.00-2) 

CONSERTO DA ANTENA DA PRÓTESE DE IMPLANTE COCLEAR  - 
CONSISTE NO CONSERTO DA ANTENA DA PRÓTESE DE IMPLANTE 
COCLEAR. 

PROCEDIMENTOS CLÍNICOS E AMBULATORIAIS - OUTROS 
(2.01.05.00-2) 

SUBSTITUIÇÃO/TROCA DAS BATERIAS RECARREGÁVEIS DA PRÓTESE 
DE IMPLANTE COCLEAR  - CONSISTE NA SUBSTITUIÇÃO/TROCA DAS 
BATERIAS RECARREGÁVEIS DA PRÓTESE DE IMPLANTE COCLEAR. 

PROCEDIMENTOS CLÍNICOS E AMBULATORIAIS - OUTROS 
(2.01.05.00-2) 

SUBSTITUIÇÃO/TROCA DO CONTROLE REMOTO DA PRÓTESE DE 
IMPLANTE COCLEAR  - CONSISTE NA SUBSTITUIÇÃO/TROCA DO 
CONTROLE REMOTO DA PRÓTESE DE IMPLANTE COCLEAR. 

PROCEDIMENTOS CLÍNICOS E AMBULATORIAIS - OUTROS 
(2.01.05.00-2) 

CONSERTO DO CONTROLE REMOTO DA PRÓTESE DE IMPLANTE 
COCLEAR  - CONSISTE NO CONSERTO DO CONTROLE REMOTO DA 
PRÓTESE DE IMPLANTE COCLEAR. 

PROCEDIMENTOS CLÍNICOS E AMBULATORIAIS - OUTROS 
(2.01.05.00-2) 

SUBSTITUIÇÃO/TROCA DO IMÃ DA ANTENA DA PRÓTESE DE 
IMPLANTE COCLEAR  - CONSISTE NA SUBSTITUIÇÃO/TROCA DO IMÃ 
DA ANTENA DA PRÓTESE DE IMPLANTE COCLEAR. 
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PROCEDIMENTOS CLÍNICOS E AMBULATORIAIS - OUTROS 
(2.01.05.00-2) 

SUBSTITUIÇÃO/TROCA DO CARREGADOR DE BATERIA 
RECARREGÁVEL DA PRÓTESE DE IMPLANTE COCLEAR  - CONSISTE 
NA SUBSTITUIÇÃO/TROCA DO CARREGADOR DE BATERIA 
RECARREGÁVEL DA PRÓTESE DE IMPLANTE COCLEAR. 

PROCEDIMENTOS CLÍNICOS E AMBULATORIAIS - OUTROS 
(2.01.05.00-2) 

SUBSTITUIÇÃO/TROCA DO GANCHO DA PRÓTESE DE IMPLANTE 
COCLEAR  - CONSISTE NA SUBSTITUIÇÃO/TROCA DO GANCHO DA 
PRÓTESE DE IMPLANTE COCLEAR. 

PROCEDIMENTOS CLÍNICOS E AMBULATORIAIS - OUTROS 
(2.01.05.00-2) 

SUBSTITUIÇÃO/TROCA DO GANCHO COM MICROFONE DA PRÓTESE 
DE IMPLANTE COCLEAR  - CONSISTE NA SUBSTITUIÇÃO/TROCA DO 
GANCHO COM MICROFONE DA PRÓTESE DE IMPLANTE COCLEAR. 

PROCEDIMENTOS CLÍNICOS E AMBULATORIAIS - OUTROS 
(2.01.05.00-2) 

SUBSTITUIÇÃO/TROCA DO DESUMIDIFICADOR DA PRÓTESE DE 
IMPLANTE COCLEAR  - CONSISTE NA SUBSTITUIÇÃO/TROCA DO 
DESUMIDIFICADOR DA PRÓTESE DE IMPLANTE COCLEAR. 

PROCEDIMENTOS CLÍNICOS E AMBULATORIAIS - OUTROS 
(2.01.05.00-2) 

CONSERTO DO PROCESSADOR DE FALA DA PRÓTESE DE IMPLANTE 
COCLEAR  - CONSISTE NO CONSERTO DO PROCESSADOR DE FALA 
DA PRÓTESE DE IMPLANTE COCLEAR 

Foi deliberado que serão criados os códigos e incluídos na próxima versão do ROL UNIMED. 

 
Assunto 11.5 - Teste do coraçãozinho – Codificação – Dr. Francisco Lima – UNIMED Brasil 

Foi questionada a pertinência da cobrança do procedimento 41401514 – oximetria não invasiva, que 
consta valorizado no Rol Unimed (R$7,43), já que muitas singulares utilizam o código em questão para 
remunerar o procedimento do teste do coraçãozinho.  
No Manual de Normas de Auditoria Médica e Enfermagem há orientação para não remuneração a parte 
do teste considerando que o mesmo faz parte do exame clínico do pediatra durante o período de 
internação do RN (regra mantida). 
Deliberação: Conforme ata 41 do CNA, não deve ser remunerado, pois faz parte da consulta médica 
(decisão ata 92).  
 

Assunto 11.6 – Radioscopia (40811026 - Radioscopia para acompanhamento de 
procedimento cirúrgico (por hora ou fração) – Dr. Francisco Lima – UNIMED Brasil 
Feito avaliação das decisões anteriores sobre o tema e remuneração do código TUSS 40811026 - 
Radioscopia para acompanhamento de procedimento cirúrgico (por hora ou fração). Ainda não há 
resposta da AMB sobre o tema. 
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Deliberado manter a regra atual: A radioscopia diagnóstica e a radioscopia para acompanhamento 
de procedimentos cirúrgicos só podem ser cobradas por profissional da área de imagem (40811018 
e 40811026) quando devidamente laudadas. 
 

Assunto 11.7 - Psicopedagogia – Cobertura Obrigatória – Parecer ANS – Dr Francisco Lima – 
UNIMED Brasil 
Informativo: Parecer da ANS sobre Psicopedagogia 
Foi apresentado parecer da ANS informando que a PSICOPEDAGOGIA tem cobertura obrigatória quando realizada 

por psicólogo ou terapeuta ocupacional, por meio dos procedimentos CONSULTA/SESSÃO COM PSICOLOGO, 

CONSULTA/SESSÃO COM PSICÓLOGO E/OU TERAPEUTA OCUPACIONAL, CONSULTA/SESSÃO COM TERAPEUTA 

OCUPACIONAL e SESSÃO DE PSICOTERAPIA, que constam listados no Rol de Procedimentos e Eventos em Sade 

disposto no Anexo I da RN 428/2017, desde que cumpridas as DUT previstas no Anexo II da referida resolução, 

desde que realizada por profissional pertencente a rede credenciada ou referenciada da operadora, ou mediante 

reembolso, quando o contrato tiver previsão de livre escolha de prestadores. A EQUOTERAPIA, por se tratar de 

técnica cinesioterapia específica relacionada ao procedimento REEDUCÃO e REABILITAÇÃO TRAMATO-

ORTOPÉDICA, não consta no Rol de procedimentos recentemente atualizado pela RN n428/17 e portanto não 

possuí cobertura obrigatória pelas operadoras de planos de saúde. 

Apenas informativo. 
 

 
Assunto 11.8 – Anopexia Mecânica com Grampeador – Dr Francisco Lima – UNIMED Brasil 
Há uma divergência entre ROL UNIMED (sem cobertura – Anopexia mecânica com grampeador – TUSS 
31004342) e o comparativo TUSS/Rol ANS (com cobertura). Solicitado que o procedimento seja 
realocado no ROL UNIMED como coberto.  
Apresentada o comparativo TUSS/ROL ANS mais recente e não há cobertura para os procedimentos, 
portanto o procedimento continua sem cobertura no ROL ANS.  
Deliberada a manutenção do procedimento na aba sem cobertura. 

 
Assunto 11.9 – Grampeador Idrive Ultiva – pagamento no intercâmbio – Dr Paulo Bighetti 
Questionamento sobre possibilidade de glosas na utilização, considerando que por cada uso pode haver 
preço superior ao de grampeador similar descartável negociado no CTNPM. O Grupo Consultivo entende 
que possa ser cobrado o grampeador i-drive ultra com o preço máximo de similar negociado no CTNPM. 
Dr. Paulo Bigueti faz exposição oral sobre o material em questão e solicita explicações sobre 
similaridade informada – valor para referenciar esta cobrança.  
Definido encaminhar a solicitação ao CTNPM para negociar o IDrive junto à empresa Covidien.  

 
Assunto 11.10 – Dobra de HM para terapia oncológica e fisioterapia realizada por fisiatra em 
paciente internado para clientes de plano especial - Dr. Francisco Lima – UNIMED Brasil 
É passível de dobra de HM para terapia oncológica, para o oncologista e fisioterapia quando realizada 
por fisiatra, em paciente internado, para clientes de plano especial? 
Deliberado:  
- É de dobra do honorário de terapia oncológica para o médico que faz o procedimento em regime 
de internação hospitalar nos casos de planos especial. 
- Não é passível de dobra de honorário de fisioterapia para procedimentos realizados por 
fisioterapeuta em nenhuma hipótese.  
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Assunto 11.11 – Excludência entre os procedimentos de códigos TUSS 30307040 - e 
30307090 - Troca fluido gasosa (gás expansor) 
Há questionamentos sobre a excludência destes procedimentos. Entende-se que a cirurgia de 
vitrectomia posterior pode-se associar ao uso de um tamponante intraocular ao final, que pode ser um 
ar, gás ou óleo de silicone.  
Foi deliberada manter a excludência dos códigos 30307040 - Implante de silicone intravítreo e 
30307090 - Troca fluido gasosa (gás expansor).  
 
Assunto 11.12 – Monitorização Neurofisiológica – Dr. Mauro Couri (UNIMED Federação São 
Paulo) 
Solicitação de esclarecimentos sobre a possibilidade do cirurgião de cabeça e pescoço cobrar pela 
monitorização neurofisiológica. De acordo com a resolução CFM 2135/2015, “é vedado ao médico 
cirurgião realizar a monitorização neurofisiológico intraoperatória concomitante à realização do ato 
cirúrgico” e de acordo com a resolução CBHPM 35/2028, as monitorizações neurofisiológicas devem ser 
realizadas por neurologista, neuropediatra, neurocirurgião ou fisiatra com certificado na área de 
atuação/título de especialista em neurofisiologia clínica.  
Deliberado que a monitorização neurofisiológica é prerrogativa do por neurologista, neuropediatra, 
neurocirurgião ou fisiatra com certificado na área de atuação/título de especialista em 
neurofisiologia clínica.  

 
Assunto 11.13 – - Inclusão de GOTA nas indicações de sinovectomia – Dr Wiston Romero 
(UNIMED Federação Mato Grosso) 
Na ata 91 do CNA diz que pagamento de sinovectomia total ou parcial apenas em casos de doença da 
sinóvia (artrite reumatóide, artrite lúpica, artrite psoriática, sinovites vilonodulares ou geno flexo com 
aderências) quando associada a outro procedimento de cirurgia de joelho e ombro.  
Deliberado que o pagamento de sinovectomia total ou parcial será feito em casos de qualquer 
doença da sinóvia (comprovado mediante anátomo-patológico executado – não cabe solicitação de 
laudo para pagamento) quando associada a outro procedimento de cirurgia de joelho e ombro”  
 
Assunto 11.14 – Retirada de dreno tubular torácico – Dr. Mauro Couri (Federação do Estado 
de São Paulo) 
Há parecer da Sociedade de Cirurgia Torácica que orienta a remuneração da colocação e retirada de 
dreno em todos os casos o que muitas vezes entra em conflito com o parecer CFM 12/2017 e instruções 
gerais do ROL UNIMED.  
Deliberado que o procedimento “retirada do dreno de tórax” é referente ao ato inicial (colocação 
do dreno) e só é passível de cobrança somente se realizado em outro hospital. 
Também deliberado que o procedimento toracostomia com drenagem fechada é passível de 
cobrança somente se for o procedimento principal. Não pode ser cobrada se tratar de etapa de 
outro procedimento principal ou inerente ao mesmo.   
 
Assunto 11.15 – Fisioterapia – duas sessões em horários distintos – Dr Francisco Lima – 
UNIMED Brasil 
Auxilio como orientar os prestadores na cobrança das fisioterapias ambulatoriais, se pode ser realizada 
2x ao dia (em horários distintos)? Ou somente 1x ao dia?  
Deliberado que não é permitido a cobrança de mesmo código TUSS mais de uma vez por dia em 
regime ambulatorial.  
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Assunto 11.16 – Planilha de SADT com HM – Consulta Técnica– Dr Francisco Lima – UNIMED 
Brasil 
Foi solicitado a identificação na planilha de SADT do ROL UNIMED, os procedimentos que possuem 
honorários médicos. Realizado consulta técnica com as Federações. 
Deliberada a aprovação da planilha, onde as informações serão identificadas em uma coluna, e será 
disponibilizado na próxima versão do ROL UNIMED. 
 

Assunto 11.17 – Excludência entre os códigos TUSS 20103301 Infiltração de ponto de 
gatilho (por músculo) ou agulhamento seco (por músculo) e TUSS 31601014 acupuntura por 
sessão. 
Há divergência entre a planilha de excludentes vigente e decisão contida na ATA 71 do CNA sobre 
aplicação de redutor de via de acesso quando ambos os procedimentos são realizados de forma 
concomitante.  
Deliberado que estes procedimentos não são excludentes, porém quando realizados de forma 
concomitante há necessidade de autorização prévia com justificativa para tal situação.  
 

Assunto 11.18 – Codificação para histerectomia e procedimentos realizados sobre anexos 
uterinos realizados concomitantemente. 
Dr. Paulo Bigueti solicita que este assunto seja definido na próxima reunião, após apreciação do parecer 
da AMB.  

 

Assunto 12 – TNUMM    

12.1 Classificação Genérica de Materiais 
Noele informa que o grupo da TNUMM fez o compilado e a discussão das classificações conforme retorno 
da consulta pública encaminhada ao Sistema Unimed. Será necessário a alteração de alguns nomes 
técnicos e classificações, após esta adequação será encaminhado como Consulta pública para avaliação 
do CNA e posterior divulgação. 
Deliberação: será encaminhado consulta técnica para avaliação do CNA. 

 
12.2 Higienização TNUMM/TUSS 
Noele ressalta sobre o trabalho efetuado pela Central RS a respeito da higienização da tabela TNUMM, 
que possui previsão de conclusão em dezembro/2019. Apresenta proposta de alteração dos prazos de 
vigência definidos na ATA 83 do CNA, segue abaixo: 

 

MOTIVOS 

PRAZOS FIM DE VIGÊNCIA 

(ATUAL) 

ATA 83 CNA 

PRAZOS FIM DE VIGÊNCIA 

(SUGERIDOS) 

DESCONTINUADO (+ DATA) 2 ANOS  

 

 

 

 

 

 

1 ANO 

REGISTRO CANCELADO ANVISA 

XX/XX/XX (MAT DATA CONFORME 

ANVISA) 

2 ANOS 

REGISTRO EM COMERCIALIZACAO 

XXXXXXXXXXXXX (+ DATA) 

  

REGISTRO VENCIDO (MÊS E ANO 

DO VENCIMENTO XX/XXXX) 

2 ANOS MAT/MED                   

 1 ANO DIETAS 
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SUSPENSA IMPORTACAO (+ DATA)   

SUSPENSO TEMPORARIO 

FABRICANTE (+ DATA) 

  

MUDOU O DETENTOR (+ DATA)   

EMPRESA ENCERROU ATIVIDADES 

(+ DATA) 

  

REGISTRO CANCELADO ANVISA 

XX/XX/XX (MED DATA DO DIA DA 

CONSULTA ANVISA) 

2 ANOS MED                                   

  1 ANO DIETAS 

1ANO MED/DIETA 

DUPLICIDADE COM O CODIGO 

XXXXXXXXXX (+ DATA) 

3 MESES  

 

 

 

 

 

 

 

 

3 MESES 

MODELO EM COMERCIALIZACAO 

XXX (+ DATA) 

  

MODELO/ TAMANHO INEXISTENTE  

(+ DATA) 

 3 MESES 

PRODUTO INEXISTENTE  (+ DATA)  3 MESES 

REGISTRO INEXISTENTE  (+ DATA)  3 MESES 

REGISTRO NAO CORRESPONDE AO 

PRODUTO INFORMADO (+ DATA) 

3 MESES  

SEM MODELO/TAMANHO (+ DATA) 3 MESES 

TAMANHO EM COMERCIALIZACAO 

XXX (+ DATA) 

  

PRODUTO NAO COMERCIALIZADO 

SEPARADAMENTE, SOMENTE COM 

O KIT (+ DATA) 

  

 

Dr Winston concorda com as alterações dos prazos de vigência sugerido pelo grupo e ressalta a 

importância de que seja verificado o impacto desta alteração no Intercâmbio Nacional, e como 

será a tratativa na necessidade de cobrança nestes casos. Noele informa que será discutido 

juntamente com a equipe de intercâmbio e se necessário será apresentado novamente no CNA. 

Visando facilitar a visualização das informações e identificação dos materiais, durante o 

processo de higienização, para os códigos TUSS constará na coluna “Nome Comercial” o nome 

conforme a TUSS e na coluna “Descrição do produto” constará a descrição e referência 

conforme ANVISA. Segue exemplo: 

Antes 
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Código - 
versão 
TISS 

3.03.03 
Cód. 

Anterior Nome Comercial Descrição do Produto Classificação do 
Produto conforme 

ANVISA Ref/Tamanho/Modelo 

70751722 76392155 

SISTEMA IMPLANTAVEL PARA 
OSTEOSSINTESE FEMORAL TARGON PF 
AESCULAP - LUVA DE SUSTENTACAO 

FABRICADO EM ISOTANF  LIGA DE 
TITNIO CONFORMADA (TIAL6V4), EM 
CONFORMIDADE COM ISO 5832-3. - 

KD183T - 60 MM 

SISTEMA IMPLANTAVEL PARA 
OSTEOSSINTESE FEMORAL TARGON 

PF AESCULAP - LUVA DE 
SUSTENTACAO FABRICADO EM 

ISOTANF  LIGA DE TITNIO 
CONFORMADA (TIAL6V4), EM 

CONFORMIDADE COM ISO 5832-3. - 
KD183T - 60 MM 

MATERIAL ESPECIAL KD183T - 60 MM 

Depois 

Código - 
versão TISS 

3.03.03 Cód. Anterior Nome Comercial Descrição do Produto Classificação do Produto 
conforme ANVISA Ref/Tamanho/Modelo 

70751722 76392155 

SISTEMA IMPLANTAVEL 
PARA OSTEOSSINTESE 
FEMORAL TARGON PF 
AESCULAP - LUVA DE 

SUSTENTACAO 
FABRICADO EM 

ISOTANF  LIGA DE 
TITNIO CONFORMADA 

(TIAL6V4), EM 
CONFORMIDADE COM 

ISO 5832-3. - KD183T - 
60 MM 

LUVA FEMORAL DE 
SUSTENTACAO TARGON 
AESCULAP 60MM KD183T ORTESES KD183T - 60 MM 

Deliberação: Adequação aprovada com vigência para abril. 

 

12.3 Revisão da Regra 

Abaixo texto da ATA 90 

Para complementar e esclarecer a ata nº 75, Paula explicou como a Unimed do Brasil conduzirá a 

questão dos produtos cadastrados na TNUMM/TUSS com preços zerados:  

Novos no mercado: os valores serão verificados nas publicações da CMED, em cada publicação da 

TNUMM; 

Produtos sem referência de preço na CMED / Brasíndice Com registro válido na ANVISA: Buscar preço 

histórico nas listas anteriores da CMED / Brasíndice; 

Produtos descontinuados, vencidos, caducos, fora de linha, suspensos: Caso a codificação esteja 

correta, a Unimed Executora deve solicitar autorização à Unimed Origem, informando o R$ negociado 

com o prestador para utilização no Intercâmbio Nacional. Para estes casos, os valores permanecerão 

zerados na TNUMM. 

Deliberação: Devido ao relato de dificuldades em relação ao processo de autorização no intercâmbio 

nacional para estes casos, será inserido uma observação na TNUMM/TUSS nos códigos de produtos 

descontinuados, vencidos, caducos, fora de linha e suspensos que estiverem zerados informando que 

não é recomendado a utilização no Intercâmbio Nacional.  
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12.4 Alteração layout tabela medicamentos 

Noele informa que foi solicitado pela Diretoria a alteração das colunas “Preço Fábrica + Taxas de 

Custos”, “PF 12% + taxas”, “PF 17% + taxas”, “PF 17% ALC+ taxas”, “PF 17,5% + taxas”, “PF 17,5% ALC+ 

taxas”, “PF 18% + taxas”, “PF 18% ALC+ taxas”, “PF 20% + taxas” para Preço Teto (PT): PT 12% , PT 

17%, PT 17% ALC, PT 17,5%, PT 17,5% ALC , PT 18%, PT 18% ALC, PT 20%.  

Deliberação: Será apresentado na comissão do PTU/CATI. 

12.5 Outros assuntos (informativos) 

Tabela de Similaridade Dietas- o grupo da TNUMM irá criar uma tabela auxiliar com classificação 

baseada na composição/características e indicação das dietas cadastradas na TNUMM. Será utilizado a 

tabela da Federação Paraná como base e avaliado, posteriormente, a inclusão destas informações na 

TNUMM. O grupo contará com o apoio de um nutrólogo da Unimed Campinas 

Tabela de Estabilidade de medicamentos antineoplásicos e imunobiológicos – tabela passou a ser 

responsabilidade do grupo da TNUMM, que definiu um subgrupo técnico para atualização/manutenção 

da tabela, revisão da Cartilha e criação de um fluxo de trabalho/responsabilidades. 

 

Pendências 

Assunto O que Quem Quando 

7 

Valores médicos para os 
métodos ABA e BOBATH, 
sugestão de R$ 80,00 a R$ 
100,00 

Comitê para Valorização dos 
Honorários Médicos  

19.02.2019 

8 
Permanece consulta técnica 
dos Códigos consulta eletiva 
para CMB 

Grupo Consultivo  imediato 

10.2 
Homogeneização das diárias 
na tabela 18 – analise dos 
impactos operacionais  

Regulação em Saúde  
Próxima 
reunião  

11.1.a Quimioterapia paliativa CTNO 
Próxima 
reunião 

11.1.b 

Responsabilização da UNIMED 
Executora quando as regras 
não são seguidas. Solicita 
ainda que discuta a 
remuneração das taxas de 
comercialização e taxa 
administrativa cobrada pela 
UNIMED Executora em casos 
como este. 

Comitê Nacional de Intercâmbio À definir  

11.4 
Criação de códigos para 
implante coclear  

Unimed do Brasil  
Próxima 
versão do Rol 
Unimed  
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11.9 
Encaminhar para negociação 
no CTNPM o Grampeador 
Idrive Ultiva 

CTNPM À definir  

11.16 
Inserido na planilha de SADT 
os procedimentos que contem 
HM no Rol Unimed  

Unimed do Brasil  
Próxima 
versão do Rol 
Unimed 

11.17  

Operacionalização na 
autorização dos 
procedimentos excludentes 
que estão classificados no 
baixo risco  

Regulação em Saúde  
Próxima 
reunião  

12.1 
Consulta Técnica sobre 
Classificação Genérica de 
Materiais 

TNUMM Imediato  

 
 
 
 

Eu, Wiston Barredo Romero, relator da 93ª Reunião do Colégio Nacional de Auditores Médicos, redigi a 
presente ata. 
 

 


