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ATA DA REUNIAO DA CAMARA TECNICA PERMANENTE
DA CBHPM, REALIZADA NO DIA 10 DE JUNHO
DE 2011, NA SEDE DA ASSOCIACAO MEDICA
BRASILEIRA, EM SAO PAULO.

PRESENTES: Dr. Amilcar Martins Giron (AMB); Dr. Jurimar Alonso
(UNIMED DO BRASIL); Dr. Licio Antdonio Prado Dias (AMB); Dra. Silvia
Helena Bersacola e Dra. Gedrgia Guedes da Silva Bravo (FENASAUDE).
AUSENTES: Dr. Antonio Gongalves Pinheiro (CFM); Dr. José Caires Meira
(FENAM); Dr. Flavio Dias de Abreu (UNIDAS); Dr. Cyro Alves Brito Filho
(ABRAMGE). Representantes das Sociedades de Especialidade da AMB:
Dr. José Eduardo Lutaif Dolci (ABORLCCEF); Dra. Maria Auxiliadora Budib
e Dr. Adalberto Xavier Ferro Filho (FEBRASGO); Dr. Marco Antonio Rey
de Faria, Dr. Mauro Nishi, Dr. Suel Abujamra, Dra. Fabiola Mansur de
Carvalho, Dr. Nelson Louzada e Dr. Paulo César Fontes (Conselho
Brasileiro de Oftalmologia); Dr. Edno Lopes Caldeira (SBACV); Dr.
William Azem Chalela e Dr. Fabio Sandoli de Brito (SBC); Dr. Ronaldo
Salles, Dr. Marcelo Rodrigues Borba e Dr. Sidney Roberto Nadal (SBCP).
Nao compareceram os representantes do Departamento de Estimulagdo
Cardiaca Artificial da SBC e da Sociedade Brasileira de Cirurgia Plastica. A
reunido foi presidida pelo Dr. Amilcar Martins Giron, Presidente da Camara
Técnica Permanente da CBHPM e Coordenador da Comissdao Nacional de
Honorarios Médicos, que lamentou as auséncias e determinou que o ocorrido
fosse registrado em Ata. Apds cumprimentar os presentes, o Dr. Amilcar
abriu os trabalhos e passou-se a analisar as propostas apresentadas.

1. Ata da reunido anterior (11.03.2011): o Dr. Amilcar leu a Ata para
conhecimento € manifestacao.

2. Associagao Brasileira de Otorrinolaringologia e Cirurgia Cérvico-Facial:
foi aprovado a inclusdo do procedimento “Sinusotomia frontal intranasal
com baldo por videoendoscopia”, porte 9B, 1 auxiliar, porte anestésico 3 e
custo operacional de 33,800, codigo 3.05.02.36-5, fo1 aprovado ainda, as
indicagbes e os procedimentos excludentes que constardo do cdédigo de
observacdes com as seguintes descri¢coes: codigo 3.05.02.99-3 observagdes:
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referente ao codigo 3.05.02.36-5:

Indicacoes da patologia com os respectivos CID - 10:

Rinossinusite frontal aguda recorrente (CID-10: JO1.1);

Rinossinusite frontal cronica sem polipose (CID-10: J32.1);

Mucocele de seio frontal (CID-10: J34.1);

Seio frontal silencioso;

Barotrauma (barosinus) seio frontal (CID-10: T70.1);

Pneumo sinus dilatans de frontal.

Procedimentos excludentes:

Sinusectomia frontal com retalho osteopléstico ou via coronal, cddigo

3.05.02.21-7,;

Sinusectomia fronto-etmoidal por via externa, codigo 3.05.02.22-5;

Sinusectomia frontal intranasal, cdigo 3.05.02.26-8;

Sinusectomia frontal externa, 3.05.02.27-6;

Sinusectomia frontal intranasal por videoendoscopia, codigo

3.05.02.35-7.
3. Federacgdo Brasileira das Associagdes de Ginecologia e Obstetricia: a Dra.
Maria Auxiliadora Budib fez uma breve explanacdo sobre a cirurgia
esterilizadora feminina em comparagcdo com cirurgia esterilizadora
masculina, porém, o Dr. Amilcar interveio lembrando que o debate sobre
este procedimento ndo estava previsto na pauta € que a discussdo caberia
numa proxima Camara Técnica. Dando sequéncia as solicitacdes da
FEBRASGO, foram aprovadas alteracdes nas nomenclaturas dos seguintes
procedimentos: codigo 3.13.09.05-4 de “Cesariana (feto tnico ou multiplo)”
para “Cesariana”; codigo 3.13.09.09-7 de “Inducdo e assisténcia ao aborto e
feto morto retido” para “Maturagio cervical para inducdo de abortamento ou
de trabalho de parto”; codigo 3.13.09.10-0 de “Inversdao uterina aguda —
reducdo manual (somente quando o parto ocorrer antes da admissao
hospitalar)” para “Inversdo uterina aguda — reducdo manual”; codigo
3.13.09.13-5 de “Parto multiplo por via vaginal (cada um subsequente ao
inicial)” para “Parto multiplo (cada um subsequente ao 1nicial); codigo
3.13.01.06-1 de “Excisao radical local da vulva” para “Excisao radical local
da vulva (n3o inclui a linfadenectomia)”; codigo 3.13.01.12-6 de
“Vulvectomia ampliada” para “Vulvectomia ampliada (n3o inclui a
linfadenectomia)”; cddigo 3.13.03.16-1 de “Traquelectomia radical” para
“Traquelectomia radical (n2o inclui a linfadenectomia)”. Foram aprovadas
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também as inclusdes de dois procedimentos: “Curetagem uterina pos-parto,
porte 4A, auxiliar 0 e AN 07, codigo 3.13.03.31-5; e “Histerectomia poOs-
parto, porte 9C, 2 auxiliares e porte anestésico 47, cddigo 3.13.03.32-3.
Sobre a solicitacio da FEBRASGO de alteracdes nas nomenclaturas das
Linfadenectomias, o Dr. Amilcar disse que, para evitar conflito com outra
Sociedade, ira consultar a SBACYV sobre o assunto.
4. Conselho Brasileiro de Oftalmologia: foram aprovadas as inclusdes de
UCOs nos seguintes procedimentos: “Pancrioterapia periférica”, codigo
3.03.12.06-0, UCO = 0,990; “Capsulotomia YAG ou cirurgico”, codigo
3.03.06.01-9, UCO = 3,560; “Remoc¢do de pigmento da lente intra-ocular
com yag-laser”, codigo 3.03.06.07-8, UCO = 3,560; “Facectomia com lente
intra-ocular com facoemulsificacdao”, cddigo 3.03.06.02-7, UCO = 24,300;
“PTK ceratectomia fototerapéutica — monocular”, codigo 3.03.04.04-0, UCO
= 31,330; “Vitrectomia via pars plana”, cédigo 3.03.07.12-0, UCO = 20,330;
“Fotocoagulacao (laser) — por sessdo — monocular”, codigo 3.03.12.04-3,
UCO = 4980. No procedimento “Angiofluoresceinografia — monocular”,
codigo 4.13.01.01-3, foram aprovadas alteracdes no porte de 2C para 3A e
no custo operacional de 3,000 para 4,230 UCO; e no procedimento “Visao
subnormal — monocular”, codigo 4.13.01.36-6, foram aprovados alteracoes
no porte de 2C para 3A e no custo operacional de 0,380 para 1,000 UCO.
Também foram aprovadas as inclusdes de dois procedimentos: “Infusdo
intravitrea de medicamento anti-inflamatorio”, porte 7C, 1 auxiliar e porte
anestésico 2, codigo 3.03.07.13-9; e “Tratamento ocular quimioterdpico com
antiangiogénico. Programa de 24 meses. Uma sessdo por més (por sessdo)”,
porte 7C, 1 auxiliar e porte anestésico 2, codigo 3.03.07.14-7; sendo que para
esses dois procedimentos constardo um codigo de observacdes com as
seguintes descrigoes: codigo 3.03.07.99-6 observagoes: referentes aos
codigos 3.03.07.13-9 ¢ 3.03.07.14-7:

- No porte atribuido, ja esta incluido a paracentese da cdmara anterior;

- Realiza¢do em ambiente estéril (centro cirirgico) com internagao de

curta permanéncia, nao inclusa;

- Taxas, materiais € medicamentos nao estao inclusos.
Finalmente, foi solicitado pelos membros do CBO que as respostas das
operadoras as suas reivindicacdes fossem feitas com embasamentos técnicos.
5. Sociedade Brasileira de Angiologia e de Cirurgia Vascular: portando um
documento assinado pela diretoria da SBACV, compareceu a esta Camara,
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como representante da Sociedade, o Dr. Edno Lopes Caldeira, reivindicando
a retirada do procedimento “Varizes — ressec¢ao de colaterais com anestesia
local em consultério/ambulatério (por grupo de até 3 vasos)”, codigo
3.09.07.15-2. Argumentou que o procedimento constou da THM/90, foi
retirado das tabelas 92, 96, 99, 3* e 4* edicao da CBHPM, voltando na 5*
edicdo da CBHPM, segundo ele, o procedimento ndo pode ser feito em
consultorio, que ndo € local adequado para se realizar procedimentos
cirurgicos. As operadoras contra-argumentaram que o procedimento pode ser
feito em regime ambulatorial e que a retirada do cdédigo da CBHPM vai criar
dificuldades para as operadoras remunerar o profissional, afirmando que
elas, operadoras de planos de satde, podem negar a cobertura do
procedimento. A Camara Técnica acatou a retirada do procedimento da
CBHPM, porém, diante do impasse, o Dr. Amilcar determinou o registro em
Ata dessa discussdo, bem como, que o documento emitido pela SBACV
fosse arquivado na AMB. Por ter o Dr. Edno, da SBACV, colocado em
suspeicao a inclusdo deste procedimento, apds a reunido da CT, o Dr.
Amilcar ordenou ao Departamento Técnico da CBHPM uma busca rigorosa
nos seus arquivos para encontrar a Ata ou documento oficial sobre a inclusao
do procedimento “Varizes — ressec¢ao de colaterais”. Foi encontrado tanto o
documento como a Ata de 03/06/2005 referente a inclusdo deste
procedimento, que foi proposto pelos Dr. Liberato Karaoglan de Moura, Dr.
Cid Sitrangulo e Dr. José Amorim de Andrade, respectivamente presidente e
diretores da SBACV. A AMB poe a disposicdo este documento aos
interessados.

6. Sociedade Brasileira de Cardiologia — Departamento de Ergometria,
Exercicio e Reabilitacdo Cardiovascular (DERC): o Dr. William Azem
Chalela disse que, hoje, tem muitos profissionais sem qualificagdo, inclusive
nao-médicos, fazendo o “Teste Ergométrico”, cujos resultados sdo muitos
ruins. O motivo é porque as operadoras pagam pelo exame por volta de R$
50,00. Os Drs. William Azem Chalela e Fabio Sandoli de Brito, solicitaram
as operadoras para que remunerassem o “Teste Ergométrico” com base na
CBHPM e nao, como € feito atualmente, pela tabela AMB de 1990. O Dr.
Amilcar falou que alguns contratos, por exemplo, do HC, sdo baseados na
THM/90, disse também, que durante uma reunido no mesmo HC, pediu para
que esses contratos fossem renegociados com base na CBHPM. O Dr.
Jurimar Alonso, da UNIMED DO BRASIL, e a Dra. Silvia Bersacola, da
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FENSAUDE, sugeriram que o DERC formulasse um documento junto com a
AMB para enviar as operadoras, recomendando que o procedimento seja
remunerado com base na CBHPM. Ficou decidido que a SBC/DERC ird
formalizar um documento que serd envido a AMB. A Comissao Nacional de
Honorédrios Médicos da AMB vai referendd-lo e o encaminhard as
operadoras.

7. Sociedade Brasileira de Coloproctologia: foram aprovadas as inclusoes de
dois procedimentos: “Anopexia mecanica com grampeador”, porte 7B, 1
auxiliar e porte anestésico 2, codigo 3.10.04.34-2; e “Colposcopia anal”,
porte 2B, auxiliar O e custo operacional 2,780, cddigo 4.13.01.53-6.

Ao final da reunidao, o Dr. Amilcar lamentou mais vez as auséncias e
ressaltou que a Camara Técnica Permanente da CBHPM constitui-se de um
canal de didlogo extremamente democratico e transparente, tanto para as
operadoras como para os médicos, € tem uma grande importancia para o bom
andamento dos trabalhos.

Nado havendo outros assuntos a serem tratados, o Dr. Amilcar agradeceu a
presenca de todos e encerrou a reunido.
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