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INTRODUCRXKDO

Cpff,.(ns]\ O LANE BGoeey &

0 presendte Manual tem por objetivo ondientar a clientela do

Seavigo de Sauade da Maxinha sobre o0s caleculos das indenizagoes dos pro-

— - cedimentos meidicos-assistencials (hospitalarn e ambulatorial), e sobre

v

adidsengoes assegunradas por Led,

0 Decreto 73.787, de LL de marngo de L974, atZ hoje tem sido
considerado documento gundamental para o conhecimento da matéria, em
que pese as altenragoes nele Lntroduzidas posteniormente.

04 varios assuntos abordados goram dispostos em capitulos pa
ra gacifidade de consulia e melLhor entendimento. Ao §inal foram rela-
cionados 0s documentos oficiais em que se baseia a obra.

E possdvel que o Leitorn venha a interpretar deteaminado assun
to diferentemente da forma como disposto no presente Manual; isto se
deve a@ complexdidade de interpretacdo das Normas que nregem as condigoes’
de atendimento do milfitar e seus dependentes com suas modijicagdes pos-
teniones.

Assdm, & importante que o0& usdarios enviem suas criticas e su

gestoes para que o Manual possa sex, periodicamente, atualizado e apen

§edigoado.
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1.0 - CONCEITUACDES:
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ALTA HOSPITALAR: 2 o ato pefo qual um paciente, 4in-
teano ou externo, ¢ Levado a deixar o hospital ou
elinica, em fungdo de ondem medica, convendiencia ad

ministrnativa ou por interesse proprio.

DEPENDENTES: sdo 04 beneficiarios dos cdivds e mili
tares contrnibuintes do Fundo de Saude da Marinha
(FUSMA) neconhecidos como tais na Legislagao vigen

Le.

DIARIA DE ACOMPANHANTES (DA): 2 o valor estipulado
em cruzeirnosd a sen pago pelo contribuinte, para co

brin as despesas de alojamento e alimentagao  do

acompanhante.

DIARTA DE HOSPITALIZACAO: 2 o valor, estipulado em
cruzeinos, destinado a cobrin as despesas por dia

de internacdo em Onganizagao Mifitan de Saude, 4en

do cobrada do dia imediato ao da internagao (ou bas

xa) ao dia da alta, inclusive. ExLstem dois (Z) Z&

pos: Diaria de Hospitalizagao Tipo 1 e tipo 11.

'DIARIA DE HOSPITALIZAGAO TIPO I (DH-1I): & o  vafoxr

estipulado em cruzeiros, a sern indenizado pelo mili
tan da ativa que ndo tenha direito a  assistencia
hospitalar gratuita. A DH-1 abrange:

-'atujamanta para 0 paciente;

- assistencda medica de enfeamagem dia e noife;

- exames complementares, quando realizados com  re

cunsos proprios da Organdizacao de Saude;

- cunrativos e matenial neles despendidos;
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1.6 -
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1.8 -

1.9 -

- medicamentos de preschigdo especifica ao paciente
quando produzidos pelo LFM, por outros Laborato-
nios Militares ou pela CEME; e

- aplicagdo fisioterapeuticas, inclusive radiotenra

pia e bomba de cobalto.

DIARIA DE HOSPITALIZAGAO TIPO 11 (DH-II): e o va
Lon estipulado em cruzeiros, a ser indendizado Raﬂaa
demais usuarios do Servigco de Saude da Marinha (4ina
tivos), dependentes, pensionistas, etc..). ALem dos
itens neferenciados na DH-1, abrange a alimentagao

do paciente.

EVACUACAO: e a transferencia do paciente, poir ra

26e4 de ordem medica, para uma organizacao de saude,

ou desta para outra, Localizada em outro mundicipio,

estado ou pais.

EXAMES COMPLEMENTARES: sdo todos 04 exames necessa
nios no esclarecimento de diagnostico e ao tratamen
Zo.

Exemplos: exames radiolfogicos, histopatologicos,

- eletrnocandiogragicos, eletroencefalogragicos, endos

copicos, provas funcionais e efc...

FUNDO DE SAUDE DA MARINHA (FUSMA): consiste em uma
soma de recunsos financeinos destinada a complemen
tan as despesas da AMH prestada aos dependentes e
pensionistas de Militares e funcionarios civis e se

us dependentes.
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1.14 -

INTERNAGAO OuU ADMISSAO: & a aceditagao e 0 recebdimen
to em hospital ou clinica, de um paciente que ocupa
na um Leito ou ben¢a'£ para quem ¢ organizado um
prontuario medico, durante o periodo de hospitaliza
¢ao.

ORGANTIZACAO HOSPITALAR: 2 a organizagdo de saude
aparnelhada em pessoal e matenial, que, s0b  regime
de internacao, 4e¢ destfina a necebern pacientes para
diagnosticos e tratamento ou para Lidenticas finali

: e .. i
dades, em negime de ambulatorio, semphre que phresen-

te esta unidade.

ORGANTIZACAQO PARA-HOSPITALAR: & a 4instalagdao ou Ox
gao com funcao paralela ou correlata as desempenha
das pelo Hospital, nao chegando a totalizar a f4ina
Lidade hospitalan, tais como policlinica, ambulato

nio, posto de saude e clindica.

PERTCIA MEDICO-LEGAL: exame medico de carater tecni
co e especializado por meio do qual sao prestados

esclarecimentos a fjustica ou a administracao.

REMOCAO: e a transfernencia do paciente, por hrazoes
de ondem medica, para uma organizagdo de saude ou
desta para outra, dentro do perimento urbano ou 4u

burbano.

1.15 - SOLDPO: e a parte basica dos vencimentos  Anerentes

ao posto ou a graduacao do militan da ativa.
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1.16 - TAXA DE CIRURGIA: 2 o valor em chruzeirnos estdipulado

1.17 -

1.18 -

para ser indenizado pelo usuario, compreendendo:

- uso da sala de operacgoes;

- senrvico e matenial de anestesdia; e

- medicamentos, transfusdes de sangue, oxigenio e

mateniais utilizados no decorrern do ato cirunrgico.

TAXA DE REMOCAQ: 2 o valor em cruzeiros estipulado
para ser indenizado pelo usuario em fungao das despe
sas nealizadas pelagadministracao para proceden a

uma remogao.

UNIDADE DE SERVICOS MEDICOS ( USM): & o valor unita
nio dos senvicos medicos f4ixados por ato do Podexr
Executivo para unigormizan a cobranga de 4Aindeniza

coes medico-hospitalanes nas Forgcas Armadas.

vl
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2.0 - HTERARQUIZACAQ NA MARINHA

- CONSTDERACDES:

0 Quadro Circulo e Escala Hierarqudica na Marinha fod 4nclud-
do com a finalidade de osclarecer principalmente o4 dependentes, 40-
bre seu posicionamento no sistema, ja que o0& dirneitos assegurados a
cada posto ou graduagdo & extensivel aos nespectivos dependentes,

Assim, se em deteaminado hospital.C concedida a prerrogativa
de visitas diardias a Oficiais, de manaira geral, todos os  dependgn-
tes destes, civds assemelhados, e seus dependentes, usufruem do mesmo
dinedito. Neste caso tambZm nao £mporta a condigao do coniribudente,’
se da ativa ou na Lnatdvddade.

Todavdia, para §ins de dirneitos, prevalece o podto ou gradua-
cdo do militan da ativa ou na £natividade, ¢ nao sobre 0 qual <Lncdide
o desconto para o FUSMA. Para exemplificar: se o militar passa d Lna
tividade ¢ deteamdinado posto ou ghraduagao, embora seus vencdmentos se
jam de posto ou graduagdo acima, prevalecerd panra fins de prerrogatd-

vas, o posto ou graduagao ao qual passou a Lnatividade,

-08-
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CfRCULO E ESCALA HIERARQUICA NA MARINHA

ci/RCULO DE
OFICIAIS GENERAIS

OFICIAIS .

CiIRCULD DE
OFICIAIS SUPERIORES

Ty
.
b

CIRCULO DE ..
OFICIAIS {NTERMEDIARIOS

POS-T O &

!

CIRCULC D

CIRCULO DE

OFICIAIS SUBALTERNOS
C/RCULO DE
SUBOFICIAIS
SARGENTOS

E v

L
1O
O~
= 8

c/RCULO DE
CABOS E SOLDADGS

)
=
(-
=
o
O

I

CIRCULC DE PRAGCAS

FREQUENTAM O CIRCULO DE
OFICIAIS SUBALTERNOS

EXCEPCICNALMENTE OU
EM REUNIOES SOCIALIS

TEM ACESSO AOS CIRCULOS
DOS OFICIAIS

ALMIRANTE
ALMIRANTE DE ESQUADRA
VICE-ALMIRANTE ,
CONTRA-ALMIRANTE

CAPITAO DE MAR E GUERRA

CAPITAO DE FRAGATA
CAPITAO DE CORVETA

CAPITAD TENENTE

e

|
SUBOFICIAL | |

PRIMEIRO SARGENTO
SEGUNDO SARGENTO
TERCEIRO SARGENTO

CABO - |
MARINHEIRO ESPECIALIZADO
SOL.DARC ESPECIALIZADO
MARINHEIRO E SOLDADD
MARINHEIRO RECRUTA
RECRUTA

St e =

| PRIMEIRO TENENTE
$EGUNDU TEHENTE

=

= i ——

GUARDA-KARINHA

-

ASPIRAKRTE (ALUNOD DA
ESCOLA NAVAL)

SEL I e

ALUNO DO COLESGIO NAVAL.

ALUNO DE ORGAO DE
FORMAGAO DE OFICIALS
DA RESERVA

EXCEPCIONALMENTE OU
EM REUNIOES SOCIAIS
TEM ACESSO AO CIRCULO
DE SUDOFICIAIS E
SARGENTOS

PRACAS ESPECIAIS

FREQUENTAM O CIRCULO
DE CABOS E SOLDADOS

LEl 8,680 DE 9 DE DEZEI-.&IBRD OE

ALUNO DE ESCOLA 0OU
CENTRO DE FORMAGAO
DE SARGENTOS

APRENDIZ - IFARINHEIRO
ALUNO DE ORGAO OE

FORISAGAD DE PRAGAS
DA RESERVA

1960

QUADRO ANEXO A QUE SE REFERE O ART. 16
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EQUIVALENCTA DOS FUNCTIONARIOS CIVIS
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3.0 - EQUTIVALENCIA D0S FUNCTONARIOS QTVIS

05 funcionarios cdvis (inclusive aposentados) e seus dependen-
tes, para fins de assisténcia médica e de indenizagdes ou iaangﬁﬁ&‘mg

déeg-hospitalanes, dao equiparados aos militanes, conforme abaixo:

al Clvisiocupantes de Cangos e Fungoes do grupo Diregdo e Asses
sonamento Supendones, indezinagdao corrnespondente a 0ficials “Supenrio-
heés;

bl CdLvds ocupantes de outros Cargos e Fungoes que exdifam esco-
Landidade de nivel Superior, indenizagdo cornespondente a Oficials In-
tenmeddLandos;
2 cl CLvis ocupantes de outros Cangos e Fungoes que exdfam es-
colaridade do 29 grau, indenizagao cornespondente a Suboficials e Sar
gentosd: e

d] Civis ocupantes de Cangos e Fungoes que exdifam escolarddade

de £9 grau, 4Lndendizagao correspondente a Cabos e Mardinheirnos,

]l
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APARELHOS ORTOPEDICOS E ARTIGOS CORRELATOS

=] 8



4.0 - APARELHOS ORTQPEDIC(OS:

Para efedito de 4indendizagoes ou Lsengoes médico-hopsitalarnes, os

apanelhos ontopédicos saoc asssim tipificados:

Al Aparelhos de Imobilizacdo:

- Podem ser de dois (2) Zipos:

IlImobilizagao Externa: Luvas gessadas, calhas  gessadas,

coletes gessados, etc; e

ITlImobilizagao Interna: §4o0s, placas, parafusos, hastes,

efC...

Bl Proteses:

Ex: acetabular, patelan, etc,..
Cl Orteses:

Ex: pernas mecdandicas, bracos mecdnicos, etc...
D]l Outros:

Ex: botas ontopidicas, cdntos, palmilhas, muletas axélares,

muletas canadenses, cadeiras de nodas, ete,..

OBS: De uma maneira geral,o0s usuardios Lndendzam 20% do valon do
aparelho, no entanto para maifonrnes detalhes necomendamos que
para cada Ldipo sefam corsultadas as tabelas de dLndendiza-

o0 ¢0es Hospitalares e Ambulatoriadis.

=]3-
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4.1 - ARTIGOS CORRELATOS:

%

Al Exemplo Marca passo, valvula cardZacas, sondas especdass, e

; 3 o S

05 usudrnios estardo sufeditos a indenizagdao de ate o  maXing

de 20% do justo valor do materdal aplicado, consumido ou

fornecddo.

B] Exemplo: Silicone, apakaﬂﬁu& de audig¢de, ampllflcadones Tra
queal, etc,.,

- Para esses materndads ndo € prevdista até o momen~

to, qualquen &ndenizagdo pelo Fundo de Sailde da

Marinha, devendo, poatanto, 04 usudriosd adqudinri-

Los por seus prdprios medos.

ol
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5.0 - UNIDADE DE SERVICO MEDICO  USM:

Para efeito do caleulo das indenizagdes médico-hospitalarnes, 04
Ministenios Militanes aplicam a Tabela de Indenizagoes (TI-EMFA), des
cnita no CAPITULO VI, a qual expressa em Unidades de Servicos Medicos
(USM), cada exame ou p&aaﬂdimﬂuta._

0 valor unitario da USM cornesdponde a 0,0003 (tnés dZcimos mile

s4imo), do so0ldo de Capitao-de-Mar-e-Guerra. Atualmente este valor @
de en$ 556,00 (marngo - £985].
Desta forma, o valor mon etdrdio a ser indendizado pelos usud-

nios ¢ calculado mulitiplicando-se o valor unitirio da USM pelo ndme-

no de USM atrnibuZdo ao senvigo prestado, gixado na Tabela do EMFA,sub
trhaindo-se do produto, o desconto previsio para 04 usudrios so0 FUSMA
que na madordia das ‘vezes € de 80%,

0 valor a ser indenizado poderd ser obiido de vardias fonmas,to
davia, thes sac as madis utilizddas, a saber: DETALHADA, SIMPLIFICADA
E DIRETA. Para melhorn LLustracao, tomemos como exemplo:

Qual a Lmponritancda a ser Lndezinada pela rnealizag¢do de um ele-

trocardiograma (ECGL?YT

1%] DETALHADA: (ex alta)

al # ECG na TI~EMFA= 25 USM
I Valor da USM em 31/05/84 = Cn$ 556,00
« ¢l Custo do ECG ~ axbh = Ca$ 13,200,00
dL Deaconto do usudndo = §a% Cn$ ££.220,00

el Valor a sen dindendzado = c~d cn$ 2,775,00

Na pratica e= a x B x 20

100

-16-



29 SIMPLIFICADA:

a) § ECG na TI-EMFA = USM
b) Uma USM c/desconto de 80% = LL,00

¢) Valor a ser indenizado = a xb = 25 X LL,oo = 2.775,00

39 DIRETA

Nesta, utiliza-se uma Escala de Valonres de USM elaborada pelo
Hospital Naval Mancilio Dias que vai de L a L0O0O USM, em ondem cres
cente e disposta em duas colunas. A primeira representando o va-
Lorn integral das USM; a segunda, o vinte por cento (20%), daquele

valor, que ¢ o percentual a sen indenizado pelo usuario do Siste-

- ma.

Desta forma, para se conhecer o quanto deva sen indendzado
bastara o interessado procurrar na coluna desejada a importancia

cornespondente ao numeno de USM dos exames solicitados.
Exemplificando: Um eletrocardiograma equivale na Tabela a

25 lISM. Se o0 usuanrio nan pentence ao FUSMA (caso raro), indenizana
Crn$ L3.900, (primeira coluna da tabela). Pentencendo, tera dired-
to ao desconto de 80%, e indenizara 20% daquele valon, ou sefa Crd

2.780,00, (segunda coluna da tabela).

Quando a soma das USM dos exames e procedimentos 4or maior
do que L00 USM, bastara desdobrar o total de USM, em tantas panrtes
quantas necessarias, contidas na escala de valores da USM. Em se

guida, devera somar as Aimportancias parciais e elas corresponden-

tes. 0 total obtido nephresentara o total a sen indendzado.
Exemplificando: Quando deve pagar o usuario do FUSMA poX

exames que na TI-EMFA somam 350 USM:
Resposta:
350 USM = L0O + LOO + LOO # 50
PeLa escala de valores de USM, sabemos que pana 04 ws ua-

nios do FUSMA L00 USM equivalem a LL.L20,00, e 50 USM Cx8§ 5.560,00.

-L7-



Logo:

350 USM = Cn$.11,120,00 + Cr$ 11.120,00 + Cn$ 11.120,00
crt 5.560,00

350 USM = Cx$ 38.920,00 (Trinta e o&to mil novecentos e vanie cru

zelnosl.,

-18-

i —————  —




01 USM =

" ESCALA_DE VALORES DE_USM

CR$ 556,00

(Valor Integral em JAN/85)

01 USM (FUSMA) = CR$ 111,00

(Desconto de 80%)

NO VALOR VALOR NO VALOR VALOR N? VALOR VALOR

INTEGRAL 20% INTEGRAL 20% INTEGRAL 20%

USM CR$ CR$ USM CR$ CR$ USM CR$ CR$
02 | 1.112, 222, | 35 | 19.460,| 3.812,| 48 | B37.808,1 7.561,
03 1.668, 3395 | 38 ¢0.0071, 4.003,| 69 38.364, Fa8 12,
04 | 2.224, 444, | 37 | 20.572,| 4.114,| 70 | 38.920,| 7.784,
05 | 2.7s%0, 556, | 38 | 21.128,| 4.225,| 71 | 39.476,| 7.895,
06 | 3.336, 667, | 39 | 21.168,| 4.336,| 72 | 40.032,| &.006,
07 3.892, 778, | 40 22.240, 4.448,| 73 40.58¢8, 6§11,
0 | 4.4458, §89, | 41 | 22.796,| 4.559,| 74 | 41.144,| 5.2258,
09 | 5.004, 1.000, | 42 | 23.352,| 4.670,| 75 | 41.700,| 5.340,
10 5.560, 1112, .1 43 23.90¢, 4,781, 76 42.256, £§.451,
i 1 T8, 1.223, | 44 | 24.464,| 4.592,| 77 | 42.812,| &.562,
12 | 6.672, 1.334, | 45 | 25.020,| 5.004,| 78 | 43.368,| 6.673,
1s | 7.228, 1.445, | 46 | 25.576,| 5.115,| 79 | 43.924,| &.784,
14 Tallid; 1.556, | 47 26.132, 2.226;1 80 44.4580, §.896,
15 | &.340, 1.668, | 48 | 26.688,| 5.337,| 81 | 45.036,| 9.007,
’ 16 §.896, 1.779, | 49 27.244, 2.448,| 82 45.592, Y115,
17 | 9.452, 1.890, | 50 | 27.800,| 5.560,| 83 | 46.148,| 9.229,
12 |10.008, 2.001 |51 | 28.356,| 5.671,| 84 | 46.704,| 9.340,
19 |10.564, 2.712, | 52 | 28.912,] 5.782.1 25 | 47.260,1 9.452,
' 20 (11.120, 2.224, | 53 29.468, 5.893,| 86 47.816, 9.563,
21 |11.676, 2.335, | 54 | 30.024,| 6.004,| 87 | 48.372,| 9.674,
22 |12.232, 2.446, | 55 | 30.580,| 6.116,| s§ | 48.928,| 9.785,
23 12,788, Ze23l5 1 58 21.136, 6.227,| 8% 49.484, 9.896,
24 |13.344, 2.668, | 57 21,692, g.338,1 90 50.040, | 10.008,
25 [13.900, 2.780, | 58 | 32.248,| 6.449,| 91 | 50.596, | 10.119,
26 |14.456, Z2.890, | 59 32.3804, 6.560,| 92 >1. 152, 1 10.230,
gl l1i9:01¢2, 3.002, | 60 33. 360, 6.672,| 93 21,708, 1 10.341,
28 |15.568, 3.113, | 61 | 33.916,| 6.783,| 94 | 52.264,| 10.452,
29 |16.124, J.224, | 82 34.472, 6.894 95 52.820, | 10.564,
30 |16.650, 3.336, | 63 | 35.028, 7.005,| 96 | 53.376,| 10.675,
31 |17.238, 5.447, | 64 35.584, T.116,1 917 93.93%, | 10.786,
52 117.792, 3.558, | 65 36.140, Tatelsl 93 54.488, | 10.897,
33 |18.348, 3.669, | 66 36.696, 7.33% g9 55.044, | 11.008,
.34 118.904, 3.780, | 67 | 37.252,1 7.450,] 100] 55.600, | 11.120,

0BS: Sempre que houver aumento dos militares, a presente Tabela sera

atualizada no seu novo valon.
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6.0 - TABELA DE INDENTZAQUES D0 EMFA - (RESUMIDA}

A presente Tabela foi axtnaida;da TI-EMFA, pubficada no Bole
tim do Ministenio da Marinha de ng:'29/82, o qual recomendamos aos
Leditones que desejanem conhecer a matinia mais detalhadamente.

Sua organizagao objetivou oferecer aos usuarios do FUSMA 'i-um
documento -de facil manuseio que contivesse o0& exames e procedimento
mals comunsd no dia a dia da prdtica m@dica.

A niqueza de sinonimia da Medicina, na qual, constantemente '
se Lncorporam novos termos, aliada ao vocabulario proprio e carac-
tenistico de cada Conpo CeZInicd, poderd trazen algumas digiculdades
na {dentifdicagao do exame ou procedimento solicitado pelo proficio-
nat, Todavia, para minimizar tais dificuldades alguns termos ten-
mos foram trascrilos como sao conhecidos pela clientela e pela co-
munddade médica em genal.

Para &e conhecer quantas Unidades de Servido medico - USM cor
nespondem o (4L exame (8] solicitado (4], basta o Leitor - procuran

nas Tabelas TT-EMFA ou TRI a designacdo relativa ao exame, ¢, a se-

ulrn, 0 ndmerno correspondente de USM.
a p

Exemplificandos
Exame Parasitologdco de fezes (ou exame de fezes).....13. USM
‘Hemograma Completo (exame dos gLGbulos sangulneos|....22 USM

Radlogragia de Toraz ou Telerradiografia ou RX dos

RANPOS PLEUBDPULMONBEER . s o vivs veves siains 5 wasis ses i o .++20 USM
Rudﬁuggaﬁia A0 COTOVRLO . ¢ttt eineennnnnnnenensnnann sosat s HSN
. Quando. na Tabela o prego do exame for descrito como sendo

por Lncdd@ncda, o ndmeno de USM a sern fndenizado sera multiplicado
por Z, 3 conforme 0 caso, tudo de acordo com o pedido do médico as
adatente,
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Exemplo:

Radioghafia de torax: em aniero-posterior (AP]l e Perg4il di-
neito (PD] = 2 x 20 = 40 USM

Radiogragia de cotovelo = AP ¢ P = 18 x2 = 36 USM

Se nao fon Lhformado que 0 namerno de USM corresponde ao exame
Ltotal, come nas mamografias, por exemplo, Lsto significa dizern que

as USM assinaladas (no caso 25], nepresentam o total a ser indend-

'zadﬂ,

Exemplos: al Mamogragia ou Senogragia (porn exame).....25 USM

Nesdte caso 30 se farna a multiplicagdo porn 2 se o medico as-

sistente so0licdtarn exame de ambas as mamas, na mesma ocaslao.

bl Seriografia ou nadiografia de estdmogo e duode

RO csaawsamsudeiasenseens deene i venwsveall USN

0 valor a sen indenizado aqui <ndependerd do namero de radio
‘ghafiasa serem utilizadas, 0 quantitativo de 80 USM muliiplicado'
pelo valor da USM nrepresentara o total a ser indenizado pelo usua-
nio, nrespeditado o desconto que o mesmo tem dirneito pon pertencen ao

Sistlema

0BS: 0& contrastes utifizados nos exames radiofogicos por ex:
azgiagnaﬁia de estdmogo ﬁ duodeno, clisten opaco, transdito intesti-
nal, urografla, ete.,.,, nao estao <incluidos na Tabela de @Endeniza-
¢des, devendo, portanto, serem adquirides ou <Lndenizados integral-

mente pelos usuarios.

~-=929<
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TABELA RESUMIDA DE INDENIZAGUES (TRI)
(EXTRAIDA DA TI-EMFA - PUBLICADA BOL. MM 29/82)

DISCRIMINAGAOQ USM

I - ALERGIA
01 - ALERGOTESTES

ALTIMENTOS | 30
BACTERTANOS 05
INHALANTES | 30
INSETOS 05

02 - VACINAS

AQUOSA 15
HISTAMINA 50

11) - ANALISES CLINICAS
01 - BACTERIOSCOPIA E MICOLOGIA

BACTERIOSCOPIA DIRETA 07
COPROCULTURA 13
CULTURA C/ANTIBIOGRAMA ' 25
CULTURA DO BACILO DE KOCH 15
CULTURA P/GERMENS COMUNS 13
CULTURA DE ORO-NASO-FARINGE 18
ESPERMOCULTURA 13
HEMOCULTURA 22
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02 - BIOQUIMICA

—

CURVA GLICEMICA CLASSICA (05 dosagens) 30
CURVA GLICEMICA PROLONGADA (ACIMA DE 05 DOSAGENS) 40
DOSAGEM DE ACIDO ORICO 07
DOSAGEM DE AMITLASE 10
DOSAGEM DE BILIRRUBINA (TOTAL, DIRETA E INDIRETA) 15
DOSAGEM DO COLESTEROL ESTERIFICADO 12
DOSAGEM DO COLESTEROL HDL 15
DOSAGEM DO CELESTEROL TOTAL 07
DOSAGEM DO CREATININA 07
DOSAGEM ELETROFORETICA (QUALQUER ELETROFORESE) 25
DOSAGEM DA GLICOSE (GLICEMIA) 07
DOSAGEM LIPIDIOS TOTAIS | 10
DOSAGEM LIPIDIOS TOTAIS, COLESTEROL, TRIGLICERIDIOS E
ELETROFORESE (LIPIDOGRAMA) 40
DOSAGEM DE PROTEINSA TOTAIS 07
DOSAGEM DE PROTEINSA TOTAIS E FRAGUES E ELETROFORESE PRO
TEINAS PLASMATICAS 13
DOSAGEM DA UREIA 07
TESTE DA TOXOPLASMINA 10

03 - FUNCAO RENAL - DIAGNUSE

CALCULO URINARIO 15
CONTAGEM DE ADDIS 'l 06
EAS - EXAME COMPLETO DA URINA 08
GLICOSORIA FRACIONADA (04 AMOSTRAS) 10
SEDIMENTOSCOPIA ' 05

CLEARANCE DE CREATININA - UREIA - AC. URICO 20

04 - FUNCAO RENAL - TERAPIA

DIALISE PERITONTAL (TRATAMENTO COMPLETO, CADA 40 HORAS) 200
HEMODIALISE POR RIM ARTIFICIAL (SEM 0S EXAMES COMPLEMEN
TARES) 400

—
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05 - HEMATOLOGIA

TESTE DE AFOTCAMENTO 10
PESQUISA DE CELULAS LE 10
COAGULOGRAMA (TEMPO DE COAGULACAO DE FRONTRONBINA E SAN

GRAMENTO, RETRACAO DO COAGULO, PROVA DO LAGO, CONTAGEM

DE PLAQUETAS 20
COOMBS (DIRETO E INDIRETO - CADA) 10
ERTITROGRAMA 12
FATOR RH (DETERMINACAO) 05
FATOR V 20
FATOR VII 20
FATOR VITI 20
FATOR 1X 20
GRUPO SANGUINEO 05
HEMATIMETRIA (CONTAGEM DE HEMACIAS) 08
HEMATOCRITO 05
HEMAT0ZOARIOS (PESQUISA) 10
HEMOGLOBINA S (PESQUISA) 07
HEMOGRAMA COMPLETC (ERITROGRAMA + LEUCOGRAMA) 22
LEUCOGRAMA 10
MIELOGRAMA (COLHEITA POR PUNCAO) 30
TEMPO DE PROTROMBINA 13
VELOCIDADE DE HEMOSSIDEMENTACAO (UVHS) 05

06 - METODOS BIOQUTIMICOS

CARTOGRAMA 0U CARIOTIPO 40
DOSAGEM DO 10D0 PROTEICO (PBI) 13
PROVA DO LUGOL 05
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07 - RADIOIMUNOENSATO

ANTTGENO AUSTRALIA 50
CPK - MB 50
TSH 50
T3 65
T4 65
08 - TESTES FUNCIONAIS
SEM INTERESSE IMEDIATO
09 - IMUNOLOGIA

ANTTESTREPLOLISIANA "Q" 15
ANTTGENO AUSTRALIA 15
BRUCELOSE (TESTE) 10
IMUNOF LUORESCENCIA 30
IMUNOGLOBULINA (IgA, Igb, IgM, OUTRAS) CADA 50
IMUNOTESTE PARA GRAVIDEZ 15
PPD 10
LATEX 15
MONOTESTE 10
MACHADO GUERREIRO 15
PAUL BUNNEL (REACAO) : 10
REACAO DE KALM, KLINE, WASSERMANN (CADA] 07
REACAO DE VDRL | 10
REACAO DE VDRL (QUANTITATIVO) 20
REACAO DE WIDAL | 13
TOXOPLASMOSE: SABIN - FELDMAN 30

e




TIPO IT (DH-TIT)

OFTCTAL GENERAL 60
OFTCTAL SUPERIOR 50
OFTCTAL INTERMEDIARIO | 40
OFTCTAL SUBALTERNO 35
SO E SGT ye
DEMATS PRACAS -
ACOMPANHANTES
OFTCTAL -
PRACA -

V - ELETRODTAGNDSTICO
01 - ELETRODIAGNOSTICO DE CARDIOLOGIA

ECOCARDIOGRAMA 350
ELETROCARDIOGRAMA 25
FONOCARDIOGRAMA 50
PROVA DE ESFORGO 40
VETOCARDIOGRAMA 70
‘ 02 - ELETRODTAGNOSTICO EM NEUROLOGTA

ELETRODIAGNOSTICO CLASSICO (POR EXAME) 15
ELETROENCEFALOGRAMA 50
ELETROMIOGRAFIA (POR EXAME) 75
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YT - HEMQDINAMICA

FLEBOGRAFIA - AOT (CATETER] 300
FLEBOGRAFTIA - AOT (PUNCAO) 220
H VIT - HEMOTERAPIA
PAPA DE HEMACIAS (200 me) 40
5 PAPA DE HEMACIAS (300 me) 50
CONCENTRADO DE PLAQUETAS 60
‘PLASMA-FRESCQ (zaal .5@
PLASMA FRESCQ (300l 70
SANGUE TOTAL (100 mi] 3a
SANGUE TOTAL (200 mk) 35
SANGUE TOTAL (500 me) 55
TRANSFUSAO DE PAPA DE HEMACIAS (POR APLICACAO] 70
01 - APLICACRO
EXERCICIO POSTURATS CORRETIVOS (POR PRESSA( 04
FARADIZACAO (POR APLICACAOQ) 06
FORNO DE BIER (POR APLICACAO) 08

GALVANTZACAO (POR APLICACAO] 06
INFRAVERVELHO (POR APLICACAOQ) 05
" MASSAGEM MANUAL (POR SESSAOQ] 04
MASSAGEM MECANTCA (POR SESSAQ) 06
° ONDAS CURTAS 08
TRACAO CERVICAL E LOMBAR (POR SESSAOQ) 06
. {TRIBTLHAO HIDROTERAPIA (POR SESSA0) 08
ULTRA-SOM (POR APLICACAOQ] aé
-ULFRA VIOQLETA (POR APLICACAQ) 06

IX - MEDICINA NUCLEAR (RADITSOTOPOSI]
CAPTACAO DE TODO RADIOATIVO - 24 HORAS 50

CAPTACAO DO T0DO RADIOATIVO E CINTRILOGRAFIA DA TIREQIDE 80
CINTILOGRAFIA DE TIREODIDE 60
CINTILOGRAFIA D0 FIGADO 300
CINTILOGRAFTA DO PANCREAS 400
q CINTILOGRAFIA DO CEREBRO (DUAS POSTCOES| 450
CINTILOGRAFIA DO ESQUELETO 400
CINTILOGRAFIA PULMONAR 300
-29-
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X - ODONTOLOGIA

= e e

ANESTESTIA DENTARIA ; 08
ALVEOLTITE (TRATAMENTO) 10
CIRURGIA DE DENTE INCLUSO 40
EXTRACAO DE DENTE PERMANENTE 15
RESTAURACAO PROVISURIA 15
PULPECTOMIA (EM EMERGENCIA) 18
APLICACAO TOPICA DE FLUOR-POR ARCADA 12
ABLACAO DE TARTARO SALIVAR COM CAVITROU 30
RADIOGRAFIA APICAL (POR INCIDENCIA) 05
RADIOGRAFIA "BITE-WING" (POR INCIDENCIA) 06

XTI - OFTALMOLOGIA

CAMPO VISUAL 05
TOMOGRAFIA 15

XIT - ORTOPEDIA

APARELHO GESSADO (COXA, BACIA, ETC...) 30
APARELHO GESSADO (MAO, ANTEBRACO, PE, etc....) 20
APARELHO PROVISORIO (TALA DE PAPELAOQ) 15
APARELHO VELPEAU DE CREPOM 10
APARELHO VELPEAU DE GESSO 25
BOTA GESSADA C/SALTO 30
BOTA GESSADA S/SALTO 25
COLETE GESSADO ‘ 30
CURATIVOS 05
INFILTRACAO INTRA-ARTICULAR (MEDICAMENTOS A PARTE) 05

XITT - PNEUMOLOGIA

AEROSEOL - VAPORIZAGCAO CONTINUA (POR SESSA0) 10
FISIOTERAPIA RESPIRATORIA (POR SESSA0) 10
PROVAS COMPLETAS DE FUNGAO PULMONAR 350
TESTE DO SUOR i5
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XIV - RADIOLOGIA DIAGNUSTICA

CLISTER OPACO (POR EXAME)

COLECISTOGRAFIA ORAL

SERTOGRAFIA (ESTOMAGO E DUODENO)

TRANSITO DE INTESTINO DELGADO
HISTEROSALPINGOGRAFIA

UROGRAFIA VENOSA

ARTICULACAO COXO-FEMURAL (POR INCIDENCIA)
ARTICULACAO TIBIO-TARSICA (POR INCIDENCIA)
BACIA (POR INCIDENCIA)

JOELHO, ROTULA (POR INCIDENCIA)

PE (POR INCIDENCIA)

CORACAOQ E VASOS DA BASE (POR IMCIﬂEMCIA}

TELERRADIOGRAFIA D0S CAMPOS PLEURO-PULMONARES (DE TORAX)

(POR INCIDENCIA)

TOMOGRAFIA SEGMENTAR (POR CORTE)
ABDOME SIMPLES (POR INCIDENCIA)
MANOGRAFIA (SENOGRAFTIA) (POR EXAME)
ULTRASSONOGRAFTA PELVICA
ULTRASSONOGRAFIA EM MEDICINA INTERNA
PERNA (POR INCIDENCIA)

COLUNA CERVICAL, DORSAL, LOMBAR, LOMBO-FARRA (CADA UMA E

POR INCIDENCIA)

ARTICULACAO TEMPORO-MANDIBULAR (POR INCIDENCIA)

CRANEOQ (POR INCIDENCIA)
ORBITA (POR INCIDENCIA)
SEIOS DA FACE (POR INCIDENCIA)

TOMOGRAFIA COMPUTORIZADA D0 CRANEO (POR EXAME)

ANTEBRACO (POR INCIDENCIA)

ARTICULACAQ ESCAPULO-UMERAL (POR INCIDENCIA)

BRAGO (POR INCIDENCIA)
"CLAVICULA (POR INCIDENCIA)
COTOVELO (POR INCIDENCIA)
MAO (POR INCIDENCIA)

PUNHO (POR INCIDENCIA)
ABREUGRAFIA DE 35 MM
ABREUGRAFIA DE 70 MM
ABREUGRAFIA DE 100 MM

100
50
§0
§0
§0

120
20
18
20
18
12
20

20
16
20
25
70
100
18

18
18
18
18
18

400

12
18
12
18
18
12
12
10
10
10

81
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XV - RADIOTERAPIA

=

COBALTOTERAPIA (POR APLICAGAQ)

25
TELECOBALTOTERAPIA E TELESSIOTERAPIA 25
RADIOTERAPIA PROFUNDA (POR APLICACAO) 20
RADIOTERAPIA SUPERFICIAL (POR APLICACAO) 15

XVI - TAXAS

GRANDE CIRURGIA 90
MEDIA CIRURGIA 50
PEQUENA CIRURGTA 30
REMOGAO 25
COMPLEMENTO CTI (POR DIA) 100

0BS: Informagoes mais completas poderao sen obtidas no documento nefe

renciado - TI-EMFA.
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7.0 - INDENTZACDES E ISENGUES:

CONSTDERACDES GERAIS:

Para meLhor compreensao do problema, foram elaboradas duas Ta
belas que nreceberam, respectivamente, as denominagoes de: Tabela Re
sumo de Indenizagoes e Tsengoes Hospitalanres, e Tabela Resumo de In
dendizacoes e Tsencoed Ambulatoriais. .

A primedina heferente as despesas denivadas da assistincia pres
tada aos usuarios, quando Linternados. A segunda, quando nao interna
dos, 48%o ¢, em negime ambulatorial.

Organizadas de acordo com a Legislagaoc em vigor, LXiveram como
documento de refenéncia o Decreto n? 73.787, de 11 de marco de 1974
pubficado no Boletim MM n? 15, do mesmo ano.

Algumas particulanridades das tabelas sao destacadas para fa-
cilidade de manuseilo pelos Leltornes e para despernta-£os sobre  al-
gumad sutilizas de Linterpretacgao.

Tratando-se de maferia nelativamente complexa € Limportante que
se fagam consideragoes sobre alguns térmos empregados e sobre de-
tenminados aspectos de interpretagao encontrados naqueles - disposi-
tivo Legal.

- A Diandia de Acompanhante (DA}, por exemplo, € cobrada inte-

qralmente, isto ¢, sem desconto, do contribuinte mesmo que acopa-

nhante nao tenha feito suas refedicoes no Hospital. 1Tsto decorre do
fato da DA nao sen desdobrada em pousada e alimentagdo, conforme o-
conre em algumas entidades privadas.

- A8 Diardias de Hospitalizag@o Tipo 1 (para militares da Ati-

va] e Tipo IT (para o0& demais), se diferenclam somente no Ltem con-

cernente a alimentag¢ao, a qual ja se encontra insenida na  segunda
(DH-T1T]). Para a primeira (DH-T), £&to ndao acontece porque 08 mili-

Lared; quando Linternados, sao ‘inclildos no municiamento geral  do

Hospstal.
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- Em realdidade, a sigla FUSMA, nada mais representa do que
uma sdoma de recursos financelros para camp£amentagﬁn das despesas de
assistencia medica. Assim, nao significa seton, neparnticao ou  Lnsti-
tudi¢ao. Todavia, por habito, tornou-se conniqueiro dizen: "Eu penten-
¢o ‘a0 FUSMA"; "Ndo deconto para o FUSMA", "0 FUSMA ted iss0 ou aquilo";
ou entao, "Eu vou ao FUSMA". Em realddade, sd0 expressoes inexan-
tes mas que tornaram-4se usduals e aceitas pon todos.

- As despesas decorrentes das Perlcdas Medico-Legais ndo &sdo
indendzaveds, 1Tsto quer dizen que as despesas decorrentes de exames
Complementanes (Laboratorio, RX, ete] solicitados pelos Penitos Tso-
Lados (PI] ou pelas Juntas de Sadde (JTIS, JRS, JSS, JESPA, etc], coxn-
nem porn conta da Mardinha,

~ A8 Medidas Profifaticas determinadas pela Administragdo Na-

val tambem ndao sdo indendzavedis, As Medidas Preventivas, pelo contra-
rnie, o sdo0:

A& primediras devem ser entendidas como "o emprego de meios pa
¢alzu£xan doengas", como por exemplo: vacdina Sabin, Vacina Triplice,An
ti-tetdnica, Anti-Amanilica, etc.

As segundas, como "0& medlos utilizados para idéntificar  com
antecipa¢lo certas patologias (doencasl, de sonte que se evite dano ou
mal maior, nested casos estardam incluidos 08 meilos preventiveos do
cdncer mamario, de colo do dtero, Chek-up's, Ekﬂ.,

Ha situagoes em que o procedimento preventivo por excecao,nao
¢ cobrado, como ocornre pon exemplo nos Censos abreugragicos; vas cam-
panhas de prevengao da carie dentaria; da hipentensdo, da diabete.

Nelas prevalece a caracteristica 'de sen determinada pela Ad-

ministragao Naval, o que as torna gratuitas.
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Em resumo: medidas profildaticas ou preventivas nao determina-
das pela Administragao Naval sdao sempre indenizaveds.

Na Taxa de Cirurgia deve sen observado que os medicamentos  nao

podem ser cobrados separadamente. Quasquer que sefam as ornigens dos
madinamﬂutaa utilizados nesses casos, esses sempre gratuitos.

- A8 Tsengoes previstas nos arntigos 89 (para militanes da a-
tival e L£69 (para o0s inativos), do Decreto n® 73.787/74, sao aplica
das somentenquando a doenga tiver relagdo de causa e efeito como 0
acidente. |

Por exemplo: Se o pacienie esiiver amparado por um daqueles
art4gos e for 'potador de hipertensdo anternial (presssdo alta), cufo
tratamento encerra despesas, estas poderdo sern ou nao cobradas se houw
ver relagao de causa e efeito com o acidente s04rido.

Estes sao alguns dos aspectos que o Decreto n? 73.787/64 e

suas allenrnagoes posteniones contem. Aos internessados sobre a materdia,

a Bibliografia no final do Manual poderd sen @til.

ROTETRO.PARA COBRANCAS HOSPITALARES

De posse da Tabela de Iﬁdanizagio Hospitan (anexa), facilmen-
te calcufa-se a indenizagao devida a 4internacdo dos pacientes. para

L8to, basta o Leitor seguinr o noteirno abaixo:

1.0 - Caleulo de Diariaa: i

1.1 - Militares da Atdiva - DH-TI - Demads usuanios ,DH-TI

1.2 - Na Tabela do Capitulo VI, pagina ( | verifique a
quantas USM corresponde uma didria.

1.3 - Multiplique o n? de dias de internacd@o sem con-
tar o primeinro dia, mas contando sempre o aLtimo),
pelo n? de USM da diaria;

1.4 - Multiplique o produto obtido pelo valor de uma USM,
que o Leitor saberd na Escala de valores de USM -

Qapitulo V.
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1.5 - Divida a importancia obtida pelo n9 5. 0 resultado
serd a indenizagdo a ser paga pelo usuario do FUS-

MA.

'™

ORS: Vinté pon cento (20%) de um valor quelquer ¢
v Ui 0 mesmo que dividé esse valor pelo numeno 5.

Exemplo 1 - Um militar da ativa internou-se no dia 02-01-85,
Zendo saido do hospital, por alta, no dia 09 do
mesmo mes e ano.

- Isento de pagamento

0bs: Militarn da ativa somente indeniza diarnias,
ap0s 60 dias de intennacao.

Exemplo 2 - Dependente de militarn (0ficial subaltenno) ,inten-
nado no dia 22-01-85, deixa o hospital em 15-02-§5.
- Diarnsa de Hospitalizagao tipo I1 - (DH-171)

- Calculo da Indenizacdo:
a) 1 diarda de Oficial subalterno = 35 USM
bl n? dias de internacao = 24 axb = 8§40
c) Valor de 1 USM em jan/85 = Cr$ 556,00
840 x 556,00 = Cn$ 467.000,00
d] Desconto para o FUSMA §0%
Cr% 467.000 =~ = Cr$ 93.400,00

Indendizagao - Cn$ 93.400,00 W
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2.0 - Exames ComplLementanes

2.1 - Quando realizados com recursos proprios da OM (no
caso Hspital], estao isentos de indenizacdo.
2.2 - Quando realizados extra-Marinha, podemos Zer duas

situagoes:

a]l Para militarnes da ativa somente sendo indendr
zados em 20% do valor cobrado a OM, caso o ML
Litan estefa a mais de 60 dias {ntannadaa}

bl 08 demais usuarios indenizam?20% do valor do e¢-

xame, <ndependentemente, dos dias de internacdo.

3.0 - Demais atos medicos e para-medicos:

5.1 - Todos 08 usuarios indenizam 20% do valor das des-
pesdas efetuadas para oa atos médicos e para-medi-
cos 4incluidos na Tabela do EMFA, neferenciada no
Capitulo VI; e

3.2 - Nao constando da referida Tavela 04 procedimentos

senao 4irndenizados em L00% de seu valon.

0BS: Em estudo nealizado no HNMD f{icou comprovado

que 99% dos exames complementares solicita-
- 'q“_
dos sao abrangidos pela Tabela em questdo.

4.0 - Medicamentos:

r

4.1 - Para produtos procendentes do Labordtonrio Fanma-
ceuticos da Marninha, da Central de Medicamentos ou
de qualquen Laboratonio Militarn, 08 usuarios esta
nao isentos de pagamento; e

4.7 - Para 04 nao procedentes dessas Organizacies os ‘=

suarios indenizardao 20% do valor da compra  pela
oM,
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04 militarnes da ativa somente Lindenizarao edse

percentual de 20%, apos 60 dias de internacdo.

5.0 - Aparelhos Ortop@dicos e Antigos Cornrelatos:

r

5.1 - 0 usuardo deve primeiramente cosultar o capltulo

IV, para classificar o aparelho ou antigo que fos

¢mpregado em 8Z ou em seu dependente;

5.2 - a] Se o0 aparelho ou arntigo for do tipo A-TI, o u-

bl

el

suario devera verdificar seu valor em USM na Ta
bela nesumida do EMFA-TRI, cujfo resumo encon-
trha-se no Capitulo IV, aplicando sobre o mes-
mo o percentual previsto na Tabela de Indeniza
g0es e Isengoes Hospitalares, anexa a este Ca-

pitulo (VIT].

Se for dos tipos A-IT ou B, o0 usuario devernd '
procurar saber o valor pago pelo Hospital, in-
dentzando o esiabelecido na Tabela acima refe-
da (CapZtulo VIT).

Como 04 aparefhos ou arntigos dos tipos C e D
sap indenizaveis em £00% do seu valor, o0s u-
suarios poderdo opitar por adquiri-Los por seus
proprios meios ou entldo recorrer aos Servicos'

L

Sociais da MB.

6,0 - Demadis TLens (Cirurgia, Remogao, Evacuagdo, ete):

Esses dispensam madlornes comentarios por senem
facilmente calculavedis atravis a tabela anexa

a0 presente Capitulo.
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INDENIZAGOES E ISENGOES HOSPITALARES

MILITARES NA | ®MIL, AMPARADOS | DEPENDENTES | InvALIDOS
MILITARES INATIVIDADE P/ARTos.B EIBGD0| PENSIONISTAS| INTERDITOS
OFICIAIS | PRAGAS | MILITA 09 EX-COMBAT AMP. £ DE LONGA
(TENS EX=COUBAT. P/DEC.B795/46 | FUNCIONARIOS | PERMANENCIA
: cIviL DO OU CARENTES DE CIVIS
FUSMA I RECURSOS
ON =1 ATE 60 DIAS I | |
APOS 60 DIAS 20 % [ |
HOSP ATE® 60 D. 20% | 20 % 20 %
[GERAL | APGS 60 D. 20 % I 20 % 10 % |
TRATAM. |ATE" 600D. 20% | 20 % 20 %
OH =1l | GERIATR. | APOS 60 O. 10 % l 10__% 10 %
TRATAM, |ATE 600D, I ! ] ]
TISIOLOG | APO'S 60 D. 20% [ 20 % 20 %
FORM. SANIT.DE OM 20 % | 20 % 20 %
I
EXAMES COM RECURS. DE OM | I I I I
COMPLEMEN- | gxTra oM | ATE 600 ! ! 20% I 20 % 20 %
TARES | APOS 60 D. 20 % 20 % 20 % I 20 % 20 %
INCLUS. TIFEMFA | 20 %, 20% 20 % I 20 % 20 %
:;:ffémcns EXTAAOM INCLUS. TI-EMFA| 20 % 20 % 20% I 20 % 20 %
NAO INCLUSOS I00% | 100% 100% I 100 % 100 %
PRODUZ. NA CEME OULAB, MIL.] | [ | [ | |
MEDICAMENTOS | EXT.CEME | ATE 600D | I 20 % I 20 % 20 %
OULABMIL.| APO'S 60 D. 20 % 20% 20% I 20 % 20 %
Y00 A ATE 600D. | I 20 % | 20 % 20 %
A.Fﬂlﬁ &0 D. 20 % | 20% | 20 Y% 20 %
T e
‘ TiIPO C . .
w ol [ ] R #
ARTIGOS | TIP0 A ATE20% |ATE 20 % | ATE 20 % I ATE 20 % |ATE 20 %
CORRELAT.| TIPO B I00% | 100% | 00 % | 100 % 100 %
TAXA DE CIRURGIA | | [ 20 % e g
[ [
' g | 20 %
TAXA DE REMOGAQ | | | ! 20 % | 20:%
| DESPESA_COM EVACUAZAD | | | | | |=
DESPESAS COM CURATIVOS [ | [ I | I
PERICIA MEDICA LEGAL | I | I | |
MEDIDAS PROFILATICAS | | [ | | |
DIARIA DE ACOMPANHANTE 100% | 100% | 100 % 100 % 100 % 100 %

LEGENDA-
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ROTETRO PARA COBRANCAS AMBULATORIAIS

De posse da Tabela de Indenizaﬁﬁaa e TsengoesAvbulatoniadis
ILm anexo), que e mais simples do aue a anterior, as 4Lindenizacoes
serao facilmente calculadas, algumas diferencas com a-tabata Hos -
pifata& no entanto, merecem comentarios a pante.

a) Exames Complementares

Com exceg¢ao dos usuarios amparados pelos artigos 8§ e Lé
do Decrneto n? 73.787/74 )acidentados em servico), todos 4indeniza-
rao 20% do valor dos exames realizados pela Organdizagao, ou fora

dela.

b) Atos Medicos e para-Medicos

Quando nao descritor ou Lnsderidos na Tabela do EMFA (cap

) serao indenizados integralmente - L00%.

08 usuarios nertes casos devem recorrer a OM que Lhes pres-
ta o0 senvigo, pois a existencia de convenios ou contratos com La-
boratornios panticulares, podera fazer com que 04 preges dos exames
dejam bem mais baratos do que 04 cobrados normalmente.

c) Medicamentos :

Em qualquen caso o0s medicamentos produzidos pelo LFM,
CEME ou Laboratonios Militares sao aampma-ghatuitna.'

«Para 04 adquinidos em Laboratoriio particulares somente
havera isen¢ao total quando 04 mesmos forem utilizados pelos Pra-
¢as Especdads (verifique quais sao estes na Tabela de Circulos « e
Hierarquia Capitulo 11), e pelos acidentados em servico.

d) Aparelhos Ontopedivos:

Somente para as prag¢as ha Lsencao Zotal nos aparelhos A
I ¢ 11 (capitulo 1IV), conforme descrnito na Tabela anexa a este ca-

pltulo.

e) Demais ZItens:

As Tabelas Hospitalan e Ambutdtuniaim nesdses casos, sap

Ldenticas
.
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[PEETEm MEDICO LEGAL
J' EDIDAS PROFILATICAS

B - e ErT

(TENS

EXAMES COM-
PLEMENTARES

INDENIZAGOES E ISENGGES AMBULATORIAIS

a . -
e

Eae il

DEMAIS ATOS
MEDICOS E

PARA-MEDICOS

MEDICAMENTOS

APAREL‘HOS
| ORTOPEDICOS |TIPOS CeD

TAXA DE CIRURGIA

TAXA DE REMOGAOD .
DESPESAS COM EVACUAGAO

DESPESAS COM CURATIVOS

CONSULTAS

MILITARES NA | @ MIL. AMPARADOS |DEPENDENTES |[INVALIDOS
) MILITARES DA ATIVA INATIVIDADE P/ARTos.8 E 16 DO | PENSIONISTAS |INTERDITOS
USUARIOS _ EX-COMBAT. DEC.73784/74 | DE MILITARE S |E PACIENTES
[T 1 REITAN 90 EX-COMBAT AMP E DE LONGA
OFIEIAIS PRACAS | DEMAIS E}:E:;:Smagg Eﬁﬂiﬁ;: %? FUNgIﬁf;&:tOS PERMANENCIA
GMs. sl Ll FUSMA DE RECURSOS
COM RECURSOS DA OM 20% | 20% | 20% 20 % | 20 % 20 %
[ EXTRA OM | 20% | 20% | 20% 20 % | 20 % 20% |
‘mcv_us.ﬂ-em 20% | 20% | 20% 20% I 20 % 20% |
O NAO INCLUSOS | 20% | 20% | 20% 20% | I 20 % 20% |
INCLUS.TI-EMFA | 20% | 20% | 20% 20 % | 20% |  20%
[NKOINCLUSOS [ 100% [ 100% [100% | 100% [l 1 00 % 100%
PRODUZ. NA CEME OU L AB.MIL. | i | t I i I
EXTRA CEME OU LAB.MIL. 100 % | 100 % 1 00 % 1 1 00 % 1 00 %
TIPO A (le I) 20 % | 20 % 20 % | T 20 % 20 %
TIPO B 20% | 20% | 20% | 20% | 0% - |  eow |
100% | 100% [100 % 100 % ! 100 % 100 %
ARTIGOS |[TIPO A [ATE’ 20 % |ATE'20% |ATE 20% |ATE 20 % 1 ATE 20 % ATE'20% |
CORRELAT.| TIPO B | 100% | 100% |100% _100% | : 1 00 % 100 %
| | | 1 1 56,9 MILIT. |D.USUA
) _ | 20 % |
| t ! | | 20 % | 20 %
R | il t 3 [l l = i =
[ | ! | | | : =118
| | e | S | i
| 1 | | 1 | v 1 |
AMBULATORIAIS t e it . : 1 | [ ke

LEGENDA: @ - PARA FERIMENTO OU MOLESTIA QUE TENHA RELAGAQ DE CAUSA E EFEITO COM O ACIDENTE.
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1.0 - DA LEGISLACAO

I

!

1

. 6

Decreto -Led n? 8795, de 23 de janedino de 1946.

Pub. D.0.U de 23-01-46

Ass.: Regula as vaniagens a que te n dirnedito 08 milita-
res da FEB Aincapacitados fLisicamente.

Led n? 3.596, de 29 de julho de 1959

Pub. D.0.U. de 31-07-59

Ass.: Altena o Decrneto n? 8795/46

Lei n? 3765, de 20 de maio de 1960

Pub. D.0.U. de 04-05-60; Bol. MM n? 21 de 20-05-60

Ass.: Dispoe sobre as pensoes militanres.

Aviso n9 N-300, de 21 de manco de 1972, do ExmQ. Sa. MM

Pub. BoL. MM n? 14 de 07-05-72 i

Ass.: Crniacao do Fundo de Saude da Marninha (FUSMA) e es-
tabelece a negulamentagcao de sua receila, apli-
cacdo e administraqgao.

Aviso n9 N-0597, de 15 junho de 1972, do Exm?. Sx. MM

Pub. Bof. MM n?Q 26 de 26-06-712

Ass.: Complementa a negulamentacao do Fundo de Sadde da
Marinha |FUSMA), e estabelece as normas gerais pa-
ra AMH a sen prestada e as instalacoes nelativas ao
relacionamento e atendimento dos dependentes .de
militanes da MB.

Lel n? 5787, de 27 de junho de 1972,

Pub. D.0.U. de 29-06-72; Bof. MM n? 28 de 14-06-72.

Ass.: Led de Remuneracao dos Militanes.
- Dispoe sobre a Remunerag¢ao dos Militanrnes e da  outras

providencias.




| 1.7 - Decreto n® 71120, de 18 de setembro de 1972.
t Pub. 0.0.U. de 26-09-72; BoL. MM n¢ 41 de 13-10-72
Ass.: Extingue a Assisténcia-Médico-Social da Armada
(AMSA] e da outras providéncias.
1.8 - Aviso n9 N-1043, de 06 de novembro de 1972, do Exm?. Sx.
: MM.
Pub. Bof. MM nQ 47 de 17-11-72.
Ass.: Autorndiza as Pragas do RCPA e do CPSCFN, com menos
de cinco (5] anos de servigo, engajadas a  consig
) narem para o Fundo de Saidde da Marinha (FUSMA].
1.9 - DOUTOMARINST nQ 6.000 (107302], de 13 de méigﬂ de 1973.
Pub. Bol. MM n? 13 de 30-03-73. Distrnibuicao Lista Genral
sob o n? 107302.
Ass.: Estabelece normas e procedimentos para a ~ Ainscrd-
¢do no Fundo de Sailde da Marinha (FUSMA] de  pen-
sionistas do MM que necebam suas pensoes pelo ML-
nistenio da Fazenda.
1.0 - Decnreto n? 73787, de 11 de mangco de 1974.
Pub. D.0.U. de i2-03-74; Bof. MM n? 15 de 12-04-74
Ass.: Estabelece as normas, condigoesd de atendimento e
indenizagoes para a AMH ao militar e seus  depen-
dentes e da outras providéncias.

1.11 - Aviso n? N-0965, de 27 de agosto de 1975,, do ExmQ. Sh.

Pub.: Bof. MMin9 36 de 05-09-75.

Ass.: Considera o Fundo de Saidde da Marinha (FUSMA),crl
ado peflo Aviso n? N-0300 de 21-03-72 e regulamenta
do pelo Aviso n? N-Q597 de 15-06-72 equivalente ao
Fundo de Saide previsto no Decnreto 73787/74 e esia

belece Tabela de Equivalincia para as Indendizagoes

; de Funcionarios Civis e Pensdionistas.

~-17-~



Decreto n9 77174, de 13 de fevereiro de 1976.
Pub.: 0.0.U. de 16-02-76; Bo. MM n¢ 09 de 27-02-76
Ass.: Crila a Comissao para Estudos da Regulamentagao

do Fundo de Sadde da Marinha (FUSMA)

Decreto nQ 77176, de 13 de fevereiro de 1976,

Pub.: D.0.U. de 16-02-76; Bok. MM n? 09 de 27-02-76

Ass.: Introduz alteracoes no valor unitardio da  Unidade
de Servigco M2dico.

Decreto nQ 79440, de 29 de manco de 1977.

Pub.: D.0.U. de 30-03-77; Bof. MM n? 14 de 08-04-77.

Ass.: Altera o ant. 27 do Decretd nQ 73787/74, e estabe
Lece que o Fundo de Saude de cada Forga Armada se
na negulamentado pelo hresdpeciivo Minisitro.

Decreto n? 79697, de 12 de maio de 1977.

Pub.: D0.0.U. de 12-05-77; BofL. MM n9 21-05-77

Ass.: Extingue a Comissao para Estudos da Regulamenta-
¢cao do Fundo de Sadde da Maxrinha, criado pelo De-

cernelo n9 77174 de 1976.

Portaria n® 1179, de 24 de agosto de 1977, do Exm?. Sxi.

MM.

Pub.: MM n? 35 de 02-09-77.

Ass,: Estabelece redugdao no pagamento de Diarias de Hos-
pitalizagao Tipo IT.

ADMINTSMARINST n¢ 107201-C, de 02 de janeiro de 1978,

distnibudicao em Lista Geral.

Ass.: Fixa as diretrnizes genais para o recolhimento, es-
erituracao e contabilidade das nendas do Fundo de

Saiide da Marinha (FUSMA].

-111-
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CIRCULAR nQ 0004, de 15 de maio de 1978, do Exm?. Sx.
Diretor de Saade da Marinhd, distrubulda em Lista Geral.
Ass.: Regulamenta a AMH prestada aos militares estran-

gedinos e seus dzpéndantaa, na Rede Hospitalan e

Ambulatonial a Maninha.

Le< n? 6592, de 17 de novembro de 1978§.

Pub.: D.0.U. de 21-11-78; BolL.: MM NO 49 de 08-12-7§
Ass.: Concede amparo aos ex-combatentes julgados incapa-
zes definitivamente para o servico militan.

DOUTOMARINST n? 107908, de 12 de {evereiro de 1979.

Distnibuida Lista Geral

Ass.: Estabelece normas de procedimentos para a  execu-
¢ao dos projetos do PLano Basico Hotel e para 04

atendimentos de unrgéncia.

Decreto n9 84054, de 05 de outubro de 1979

Pub.: D.0.U. de 05-10-79; Bo&. MM nQ 42 de 19-10-79

Ass.: Introduz alteracao no Decrneto n¢ 13787, ae 11 de
marco de 1974, estabelecendo, que o0 militan estara
sujeito ao pagamento, somente, de até o max£Lmo
de vinte pon cento (20%] gn total da despesa inde-
nizawel, a divida da AMH prestada a 84 ou seus de-
pendentes. |

Led n? 6880, de 09 de dezembro de 1980,

Pub.: D.0.U. de 11-12-80; BolL. MM no 51 de 19-12-80

Ass.: Dispoe sobre o Estatuto dos MilLitares e did outnas
providéncias.

Portaria n? 0744, de 14 de maio de 1981, do Exm¢. Sn MM

Pub.: Bol. MM n? 21 de 22-05-§1

Ass.: Altera o Ztem 18 (dezoito) do Aviso n® N-0597 de
15-06-72

-1y-
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1.26 -

MILITAMARINST nQ 437801, de 26 de novembro de 1981
Pub.: Bof. MM n? 04-12-81
Ass.: Instrugao para declaragdo e registro de dependen-

tes de pessoal militarn da MB.

Portaria nQ 01833/FA-33 do Exm9. Sn. Chede do Estado Ma-

Lon das Forcas Armadas.

Pub.: D.0.U. de 07-07-82; BoL. MM n9 29 de 16-07-82

Ass.: Aprova Tabela de Tndendzagao para o0& Sesvicos . de
Saide das Forgas Armadas, expressa em teamos da U-

nidade de Servicos MZdico (USM].

Portania n? 0849, de 06 de junho de 1983, do Exm9. Sn. MM
Pub.: Bof. MM n?
Ass.: Aprova as Normas para Assistencia Medico-Hospitalar

ao Pessoal da Marinha
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