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PARECER SOBRE CIRURGIAS OFTALMOLOGICAS

O Conselho Brasileiro de Oftalmologia, a Sociedade Brasileira de Oftalmologia e a Federacao
das Cooperativas Estaduais de Servicos em Oftalmologia esclarecem que, as cirurgias
oftalmoldgicas de portes superiores a 4 ndo podem ser realizadas em consultérios ou em
ambulatorios, observando as consideragdes, a seguir, das entidades oftalmoldgicas supra
citadas, do Conselho Federal de Medicina, do Conselho Regional de Medicina do Estado do Rio
de Janeiro, da Associacdo Médica Brasileira, da Secretaria de Saude do Estado de Sao Paulo e
a definicdo do Ministério da Saude, no artigo n° 2 da Portaria n° 44/GM, de 10 de janeiro de
2001, que diz: “Definir como Regime de Hospital Dia a assisténcia intermediaria entre a
internacdo e o atendimento ambulatorial para realizacdo de procedimentos clinicos, cirdrgicos,
diagnodsticos e terapéuticos, que requeiram a permanéncia do paciente na Unidade por um
periodo maximo de 12 horas”.

CONSIDERANDO que as cirurgias oftalmolégicas de porte 4 ou superior requerem ambiente
estéril para evitar a temida infecgcéo intra-ocular de progndéstico sombrio que, frequentemente,
acarreta cegueira irreversivel;

CONSIDERANDO que as cirurgias oftalmoldgicas de porte 4 ou superior sao realizadas com
anestesia local sob sedacdo necessitando cuidados e equipamentos para reverter possiveis
complicacBes per-operatdrias;

CONSIDERANDO que as cirurgias oftalmolégicas de porte 4 ou superior sdo, na sua maioria,
realizadas em pacientes idosos portadores de outras patologias associadas (diabéticos,
hipertensos, cardiopatas, ansiosos) e que, por obediéncia aos mais elementares principios de
seguranca devem permanecer em observacdo em ambiente seguro e preparado para eventuais
emergéncias;

CONSIDERANDO que as cirurgias oftalmolégicas requerem, quase sempre, dilatacdo das
pupilas, cujos medicamentos (adrenalina, tropicamida, atropina e cicloplégicos) podem
acarretar taquicardia e, em pacientes sensiveis, levar a cardiopatias agudas;

CONSIDERANDO que as cirurgias oftalmolégicas interferem sempre no reflexo 6culo-cardiaco
podendo ocasionar alteragdes cardiacas graves, originando parada cardiaca e 6bito;
CONSIDERANDO a sofisticacdo das cirurgias oftalmologicas que, como sabemos,

experimentaram grande desenvolvimento nos dltimos anos;
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CONSIDERANDO a tendéncia da realizagdo de procedimentos clinico-cirdrgicos fora do
ambiente hospitalar, buscando a racionalizacdo de custos, a humanizacdo da assisténcia
meédica e a demanda crescente por este tipo de estabelecimento;

CONSIDERANDO que é dever do médico guardar absoluto respeito pela vida humana, atuando
sempre, em qualquer circunstancia, em beneficio do paciente;

CONSIDERANDO que o alvo de toda a atencdo do médico é a saude do ser humano, em
beneficio da qual devera agir com o maximo de zelo e o melhor de sua capacidade
profissional;

CONSIDERANDO que o médico deve envidar o maximo esfor¢co na busca da reducédo de riscos
na assisténcia aos seus pacientes;

CONSIDERANDO que é dever do médico utilizar todos os meios disponiveis de diagndéstico e
tratamento ao seu alcance em favor do paciente;

CONSIDERANDO as condi¢cdes minimas de seguranca para a pratica da anestesia, previstas na
Resolucdo CFM n. 1802 de 20 de dezembro de 2006;

CONSIDERANDO a necessidade de regulamentar a pratica da cirurgia ambulatorial, dos
procedimentos endoscépicos e de quaisquer outros procedimentos invasivos fora de unidade
hospitalar, observando-se o disposto na Resolu¢cdo CFM n. 1.409, de 08 de junho de 1994;
CONSIDERANDO que todo Centro Cirdrgico deve possuir uma sala de recuperacdo pos-
anestésica, com qualidade de leitos, instrumental, equipamentos e material de acordo com o
ndmero de salas e complexidade dos procedimentos nele realizados, em cumprimento ao
disposto na Portaria n. 1.884/94, do Ministério da Saude;

CONSIDERANDO o conteudo da Resolucdo n. 169, de 19 de junho de 1996, da Secretaria de
Saude do Estado de Sado Paulo, que estabelece Norma Técnica disciplinando o funcionamento
dos estabelecimentos que realizam procedimentos clinico-cirdrgicos ambulatoriais no ambito
daquela Unidade da Federagéao;

CONSIDERANDO o Cddigo da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitéria, para aprovacao de
centros cirdrgicos fora do ambiente hospitalar.

CONSIDERANDO as sanc¢fes penais, a Responsabilidade Civil, as rigorosas normas do Cdédigo
de Defesa do Consumidor e do Codigo de Etica Médica.

CONSIDERANDO um principio fundamental das Listas de Procedimentos da Associacdo Médica
Brasileira: a remuneracao proporcional ao plano contratado pelo paciente, estabelecendo o

seguinte:
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1. Reconhecimento da Lista de Procedimentos da AMB 1990 e 1992, remunerando em
duas vezes seu valor para os pacientes com direito a quarto privativo com banheiro,
conforme estipula a Associacdo Médica Brasileira, na Resolugcdo 17 e como consta nas
Instrucbes Gerais da Classificagcado Brasileira Hierarquizada de Procedimentos Médicos
(CBHPM), Condicdes de Internacdo, capitulo 6.2: “Para os planos superiores ofertados
pelas operadoras fica prevista a valora¢do do porte pelo dobro de sua quantificagcdo nos
casos de pacientes internados em apartamentos ou quartos privativos, em Hospital Dia
ou UTL.”.

2. Reconhecimento das cirurgias oftalmoldgicas como procedimentos sofisticados, de porte
que justifica, no minimo, a internacdo de curta permanéncia (Regime de Hospital Dia),
respeitando as consideragdes e resolucdes supra citadas.

3. Cobranca desmembrada de Honorarios Médicos (Lista referencial da A.M.B.) de taxas,
material e medicamentos (Brasindice e congéneres).

4. Os oftalmologistas nédo estdo pleiteando alteracbes de valores, apenas seu
reconhecimento, e cabalmente o demonstram quando aceitam a remuneracdo simples
para os pacientes com direito a acomodacdo em enfermaria ou quarto coletivo,
conforme preconizado nos contratos celebrados entre as partes, reconhecendo os

procedimentos listados e seus valores minimos em CH.

NORMAS MINIMAS PARA FUNCIONAMENTO DOS COMPLEXOS CIRURGICOS
OFTALMOLOGICOS PARA PROCEDIMENTOS COM INTERNAGCAO DE CURTA
PERMANENCIA (REGIME DE HOSPITAL DIA).

1 - DEFINICOES

Cirurgias com internagdo de curta permanéncia (Regime de Hospital Dia): sdo todos os
procedimentos clinico-cirurgicos que, pelo seu porte e por ndo terem necessidade de cuidados
especiais no pos-operatoério, dispensam o pernoite do paciente. O pernoite do paciente podera
ocorrer em casos eventuais, sendo que o tempo de permanéncia do paciente no
estabelecimento ndo devera ser superior a 12 horas.

Anestesias para cirurgias com internacao de curta permanéncia (Regime de Hospital Dia): sdo
todos os procedimentos anestésicos que permitem pronta ou rapida recuperacdo do paciente,
sem necessidade de pernoite, exceto em casos eventuais. Os tipos de anestesia que permitem
rapida recuperacao do paciente sdo: anestesia loco-regional, com ou sem sedacédo, e anestesia

geral com drogas anestésicas de eliminacdo rapida.
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2 - CLASSIFICACAO DOS ESTABELECIMENTOS

As cirurgias oftalmolégicas de porte 4 ou superior s6 podem ser realizadas nos seguintes
estabelecimentos:

a) Em estabelecimento de saude, independente do hospital, destinado a realizagdo de
procedimentos clinico-cirdrgicos, com internacdo de curta permanéncia, em salas cirdrgicas
adequadas a essa finalidade.

b) Devera contar com equipamentos de apoio e de infra-estrutura adequados para o
atendimento do paciente.

¢) Realiza cirurgias de pequeno e médio porte, sob anestesia loco-regional, com ou sem
sedacdo, e anestesia geral com agentes anestésicos de eliminacao rapida.

d) Corresponde a uma previsao de internagdo por, no maximo, 12 (doze) horas, podendo
ocorrer alta antes deste periodo, a critério médico.

e) A internacdo prolongada do paciente, quando necessaria, devera ser feita no hospital de
retaguarda.

f) Estas unidades obrigatoriamente terdo que garantir a transferéncia para um hospital de
retaguarda.

g) Podem ser realizadas em unidade anexada a um hospital geral ou especializado, que realiza
procedimentos clinico-cirdrgicos com internagdo de curta permanéncia, no centro cirdrgico do
hospital, e que pode utilizar a estrutura de apoio do hospital (Servico de Nutricdo e Dietética,
Centro de Esterilizacdo de Material e Lavanderia) e equipamentos de infra-estrutura (Central
de Gases, Central de Vacuo, Central de Ar Comprimido, Central de Ar-Condicionado, Sistema

de Coleta de Lixo etc.).

3 - CRITERIOS DE SELECAO DOS PACIENTES

3.1 - Os critérios estabelecidos para a selecdo destes pacientes sao os seguintes:

a) Estado fisico: os pacientes que podem ser submetidos a cirurgia/procedimento com
internacdo de curta permanéncia (Regime de Hospital Dia) sdo os classificados nas categorias
ASA-1 e ASA-11 da American Society of Anesthesiologists (1962), ou seja:

8 ASA | - pacientes sem transtornos orgéanicos, fisiolégicos, bioguimicos ou psicoldgicos. A
enfermidade que necessita de intervencgéo € localizada e nao gera transtornos sistémicos.

8 ASA Il - o paciente apresenta pequenos ou moderados transtornos gerais, seja pela
enfermidade sob intervencdo ou outra (ex: enfermidade cardiaca leve, diabetes leve ou

moderado, anemia, hipertensao compensada, idades extremas e obesidade);
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b) A extensdo e localizacdo do procedimento a ser realizado permitem o tratamento com
internacdo de curta permanéncia (Regime de Hospital Dia).

¢) Nao ha necessidade de procedimentos especializados e controles estritos no pds-operatorio;
d) O paciente deveréa estar acompanhado de pessoa adulta, licida e responsavel;

e) Aceitacéo, pelo paciente, do tratamento proposto.

3.2 - A cirurgia/procedimento com internacédo de curta permanéncia (Regime de Hospital Dia)
é contra-indicada quando:

a) Os pacientes sao portadores de distUrbios organicos de certa gravidade, avaliados a critério
do médico assistente.

3.3 - A cirurgia/procedimento devera ser suspensa se 0 paciente se apresentar ao servigo sem
a companhia de uma pessoa que se responsabilize por acompanha-lo durante todo o tempo da
intervencédo cirdrgica e no retorno ao lar.

3.4 - A cirurgia/procedimento também devera ser suspensa se o0 estabelecimento nédo
apresentar as condicdes exigidas, por exemplo: falta de luz, de material e roupa esterilizada;
auséncia de pessoal de enfermagem no centro cirdrgico ou outros fatores que possam colocar

em risco a seguranca do paciente.

4 - RESPONSABILIDADES MEDICAS

4.1 - A indicacdo da cirurgia/procedimento com internagcdo de curta permanéncia (Regime de
Hospital Dia) no estabelecimento apontado é de inteira responsabilidade do médico
executante.

4.2 - Toda a investigacdo pré-operatoria/pré-procedimento do paciente (realizacdo de exames
laboratoriais, radiolégicos, consultas a outros especialistas etc.) para diagnoéstico da condicdo
pré-operatoéria/pré-procedimento do paciente é de responsabilidade do médico e/ou da equipe
meédica executante.

4.3 - A avaliacao pré-operatoério/pré-procedimento dos pacientes a serem selecionados para a
cirurgia/procedimento com internagdo de curta permanéncia (Regime de Hospital Dia) exige no
minimo:

8 ASA I: histdria clinica, exame fisico e exames complementares;

8 ASA II: historia clinica, exame fisico e exames complementares habituais e especiais, que
cada caso requeira.

4.4 - O médico devera orientar o paciente e seu acompanhante, por escrito, quanto aos
cuidados pré e pds-operatério/procedimento necesséarios e complicagdes possiveis.

4.5 - Apés a realizacdo da cirurgia/procedimento, o médico anestesiologista é o responséavel
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pela liberacdo do paciente da sala de cirurgia e da sala de recuperacado pos-anestésica. A alta
do servico sera dada por um dos membros da equipe médica responsavel. As condi¢des de alta
do paciente seréo as estabelecidas pela Resolu¢cdo CFM n. 1409/94, a saber:

a) orientacdo no tempo e espaco;

b) estabilidade dos sinais vitais ha pelo menos sessenta minutos;

¢) auséncia de nausea e vomitos;

d) auséncia de dificuldade respiratodria;

e) capacidade de ingerir liquidos;

f) capacidade de locomog¢édo como antes, se a cirurgia o permitir;

g) sangramento ausente ou minimo;

h) auséncia de dor importante;

i) sem retencdo urinaria.

4.6 - A responsabilidade do acompanhamento do paciente, apés a realizacao da
cirurgia/procedimento até a alta definitiva, € do médico e/ou da equipe médica que realizou a

cirurgia/procedimento.

5 - MATERIAIS NECESSARIOS

5.1 - O Complexo Cirurgico devera ser organizado com as dependéncias descritas a seguir,
observando-se as exigéncias minimas de materiais e equipamentos para cada uma.
5.1.1 - As salas cirdrgicas deverdo conter os seguintes equipamentos:

a) mesas/macas cirdrgicas;

b) mesa para instrumental;

¢) aparelho de anestesia, segundo normas da ABNT;

d) conjunto de emergéncia, com desfibrilador;

e) aspirador cirdrgico elétrico, movel;

f) dispositivos para iluminagdo do campo cirdrgico;

g) banqueta ajustavel, inox;

h) balde a chute;

i) tensibmetro ou similar;

J) equipamento para ausculta cardiaca;

k) fontes de gases e vacuo;

I) monitor cardiaco;

m) oximetro de pulso;

Sociedade Brasileira de Oftalmologia
Federacdo das Cooperativas Estaduais de Servicos em Oftalmologia
Rua S&o Salvador, 107 — Laranjeiras — CEP:22231-170 — Rio de Janeiro — RJ
Tel.: (21) 2556-5803 Fax: (21) 2557-9263 E-mail: cooeso.sbo@cooeso.com.br e www.cooeso.com.br
CNPJ: 08.719.057/0001-57




FeCOQDESO

Federacdo das COOESOs do Brasil

n) laringoscopio (adulto e infantil), tubos traqueais, guia e pinga condutora de tubos traqueais,
canulas orofaringeas, agulhas e material para bloqueios anestésicos;

0) instrumental cirdrgico;

p) material de consumo adequadamente esterilizado, de acordo com as normas em vigor;

q) medicamentos (anestésicos, analgésicos e mediacdes essenciais para utilizagdo imediata,
caso haja necessidade de procedimento de manobras de recuperacéo cardiorrespiratoéria.);

r) equipamentos e materiais especificos para o procedimento praticado.

5.1.2 - A Sala de Inducdo/Recuperacdo Anestésica devera estar equipada com:

a) cama/maca de recuperacdo com grade;

b) tensibmetro ou similar;

¢) laringoscépio adulto ou infantil;

d) capndgrafo;

e) ventilador pulmonar adulto e infantil;

f) aspirador continuo elétrico;

g) estetoscopio;

h) fonte de oxigénio e vacuo;

i) monitor cardiaco;

J) oximetro de pulso;

k) eletrocardiégrafo;

I) maca hospitalar com grade;

m) material de consumo;

n) medicamentos.

Observacao: Nas Unidades um conjunto de emergéncia devera estar localizado na area de
quartos e enfermarias, e estar provido de equipamentos exclusivos, diversos daqueles

utilizados no Complexo Cirargico.

6 - RECURSOS HUMANOS NECESSARIOS

6.1 - As Unidades que realizam procedimentos clinico-cirdrgicos de curta permanéncia (Regime
de Hospital Dia), com ou sem internacado, deverdo contar com profissionais médicos e de
enfermagem suficientes e qualificados para as atividades propostas.

6.2 - As Unidades estardo obrigadas a garantir, durante todo o periodo de permanéncia do
paciente em suas dependéncias, supervisdo continua realizada por pessoal de enfermagem e

meédico capacitado para atendimento de urgéncias e emergéncias.
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6.3 - Todos os profissionais deverdo estar inscritos nos respectivos Conselhos de Fiscalizagéo,

conforme determina a legislacdo em vigor.

7 - ORGANIZACAO

7.1 - Todas as unidades classificadas nestas Normas deverdo possuir:

a) registro diario do mapa de todas as cirurgias/procedimentos;

b) registro da ocorréncia das complicacbes pés-operatoérias, ocorridas até a alta da unidade;
¢) registro de dados da ocorréncia de infeccdo pds-cirdrgica comunicada a unidade, mantendo
estatistica mensal de ocorréncia de infeccdo, topografia da infeccédo e o tipo de cirurgia
realizada;

d) registro de uso dos medicamentos de controle especial (entorpecentes e psicotrdpicos).
7.2 - Devera haver uma programacao diaria de cirurgias para todas as salas, levando-se em
conta o potencial de contaminacao da cirurgia.

7.3 - Os procedimentos para controle de infeccdo pés-operatoéria, incluindo procedimentos de
limpeza, esterilizacdo e desinfeccao, deverédo obedecer as determinacdes do Ministério da
Saude.

7.4 - Os medicamentos sujeitos a controle especial deverdo obedecer ao estabelecido na
legislacdo pertinente.

7.5 - Deveréao ser estabelecidas rotinas para os servi¢cos de limpeza, de enfermagem e de
lavanderia.

7.6 - Os estabelecimentos deverdo ser mantidos em perfeitas condicfes de ordem e limpeza.

8 - FUNCIONAMENTO

8.1 - Os servigos que realizam procedimentos clinico-cirdrgicos com internacao de curta
permanéncia (Regime de Hospital Dia), deverao ter seus projetos de construgdo, reconstrucao,
adaptacao ou reforma aprovados pela autoridade sanitaria competente.

8.2 - Os estabelecimentos deverao ser planejados levando-se em conta possiveis limitacfes
fisicas dos pacientes, que possam dificultar a locomog¢édo e aumentar a vulnerabilidade a
acidentes.

8.3 - E proibida a localizagdo destes estabelecimentos em zonas proximas a depositos de lixo,
industrias ruidosas e/ou poluentes, grandes armazéns, oficinas e depdsitos de materiais

inflamaveis, cursos de agua e atmosfera poluida.
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8.4 - Os servigos que realizam cirurgias com internacdo de curta permanéncia (Regime de
Hospital Dia), s6 poderédo funcionar depois de devidamente licenciados pela autoridade
sanitaria competente, com suas especificagdes definidas.

8.5 - Os estabelecimentos deverao contar com um responsavel técnico, legalmente habilitado
e inscrito no Conselho Regional de Medicina local.

8.6 - Os estabelecimentos deverao contar com retaguarda hospitalar incluindo laboratério,
radiologia, banco de sangue e outros recursos que venham a ser necessario para tratamento
de complica¢des que porventura ocorram durante a realiza¢do de cirurgia/procedimento. O
hospital devera estar localizado em distancia compativel com o atendimento emergencial ao
doente que estara sendo removido.

8.7 - Os estabelecimentos deverao garantir condi¢cdes para efetuar a remoc¢éo de pacientes

que necessitem de internacédo, sem agravar suas condicdes clinicas.

Dr. Hamilton Moreira Dr. Luiz Carlos Portes Dr. Paulo César Fontes

Presidente da Federacdo das
Cooperativas Estaduais em
Oftalmologia

Presidente do Conselho Presidente da Sociedade
Brasileiro de Oftalmologia Brasileira de Oftalmologia
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Relacdo das cirurgias oftalmoldgicas com porte 4 ou superior:

CODIGO PROCEDIMENTO OFTALMOLOGICO PORTE
CBHPM ANESTESICO

> PALPEBRA (3.03.01.00-9)

3.03.01.17-3 Palpebra - Reconstrucéo total (com ou sem ressecc¢do de tumor)
3.03.01.22-0 Supercilio — reconstrucéao total

> CAVIDADE ORBITARIA (3.03.02.00-5)

3.03.02.01-3 Correcéo da enoftalmia
3.03.02.02-1 Descompressado de oOrbita ou nervo 6tico

R

3.03.02.03-0 Exenteracdo com osteotomia

3.03.02.04-8 Exenteracéo de oOrbita

3.03.02.05-6 Exerese de tumor com abordagem craniofacial oncologica (tempo
facial) palpebra cavidade orbitaria e olhos

3.03.02.07-2 Fratura de orbita — reducédo cirurgica e enxerto 6sseo

3.03.02.09-9 Microcirurgia para tumores orbitarios

N aonohs

3.03.02.10-2 Reconstituicao da cavidade orbitaria
3.03.02.11-0 Reconstrucdo parcial de paredes orbital — por estagio
3.03.02.12-9 Reconstrucéo total de paredes orbital — por estagio

aoabhoN A~

3.03.02.13-7 | Tumor de Orbita - exérese
» CONJUNTIVA (3.03.03.00-1)

3.03.03.09-5 Transplante de limbo \ 5
> CORNEA (3.03.04.00-8)

3.15.01.01-0 | Transplante de cérnea \ 5

> CAMARA ANTERIOR (3.03.05.00-4)

3.03.05.02-0 | Reconstrucdo da camara anterior 4

3.03.05.04-7 | Retirada de corpo estranho da camara anterior 4
» CRISTALINO (3.03.06.00-0)

3.03.06.02-7 | Facectomia com lente intra-ocular com facoemulsificacao 5
3.03.06.03-5 Facectomia com lente intra-ocular sem facoemulsificagao 4

> CORPO VITREO (3.03.07.00-7)

3.03.07.10-4 | Vitrectomia a céu aberto/ceratoprotese
3.03.07.11-2 | Vitrectomia anterior

g h O

3.03.07.12-0 | Vitrectomia vias pars plana
> ESCLERA (3.03.08.00-3)

3.03.08.02-0 | Enxerto de esclera (qualquer técnica) 4
» BULBO OCULAR (3.03.09.00-0)

3.03.09.03-4 | Reconstituicdo de globo ocular com lesdo de estruturas intra- 5
oculares
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> IRIS E CORPO CILIAR (3.03.10.00-8)

3.03.10.03-2 | Cirurgias fistulizantes antiglaucomatosas 4
3.03.10.04-0 Cirurgias fistulizantes com implantes valvulares 4
3.03.10.05-9 Drenagem de descolamento de cordide 4
3.03.10.07-5 Goniotomia ou trabeculotomia 5
3.03.10.09-1 | Iridociclectomia 5
> MUSCULOS (3.03.11.00-4)
3.03.11.02-0 | Cirurgia com sutura ajustavel 4
3.03.11.03-9 Estrabismo ciclo vertical/transposicdo - Monocular 4
3.03.11.04-7 Estrabismo horizontal - Monocular 4
» RETINA (3.03.12.00-0)
3.03.12.02-7 Biobpsia de retina 4
3.03.12.03-5 Exérese de tumor de cordide e/ou corpo ciliar 4
3.03.12.05-1 Infusdo de gas expansor 4
3.03.12.08-6 Retinopexia com introflexdo escleral 5
3.03.12.11-6 | Retinotomia relaxante 4
» VIAS LACRIMAIS (3.03.13.00-7)
3.03.13.01-5 \ Cirurgia da glandula lacrimal 4
3.03.13.03-1 Dacriocistorrinostomia com ou sem intubacdo - unilateral 4
3.03.13.05-8 Reconstituicdo de vias lacrimais com silicone ou outro material 4
» TRANSPLANTE DE CORNEA (3.15.01.00-1)
3.15.01.01-0 | Transplante de cérnea 5
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