
ESTADO DE SANTA CATARINA
SECRETARIA DE ESTADO DA SAÚDE
SUPERINTENDÊNCIA DE SERVIÇOS ESPECIALIZADOS E REGULAÇÃO

INFORMAÇÃO n° 176/2026 Florianópolis, (data da assinatura digital).

Referente: Processo SCC n. 00012061/2026 - Pedido de Informação nº 
0152/2026, de autoria do Deputado Mário Motta, que solicita 
informações acerca das filas de espera para cirurgias otológicas no 
Estado. 

Cumprimentando-os cordialmente, a SUR informa:

1. Qual é a quantidade de pacientes atualmente em fila de espera para cirurgia otológica, discriminada por ano de 
ingresso na fila, bem como qual é o tempo médio de espera para a realização desses procedimentos?

R:   Segue anexo ao presente processo o relatório (Anexo I), com o número de pacientes que aguardam a abordagem 
cirúrgica, por ano de inserção na fila, assim como o tempo médio de espera.
Quanto ao tempo médio de espera, destacamos que ele considera toda a série histórica de pacientes em atendimento. 
Naturalmente, nos últimos anos, há uma execução diferenciada em relação aos anos pregressos, o que faz com que 
esse tempo possivelmente não reflita a realidade atual, ou ainda não se repita para as solicitações que aguardam em 
fila, considerando que as ações em curso trazem perspectiva de melhora.

2. Quantas cirurgias otológicas foram realizadas no âmbito do SUS em Santa Catarina entre 2023 e a presente data?

R: Segue em anexo ao presente processo planilha com a relação dos procedimentos executados a partir de 2023 
(Anexo II).
Esclarecemos que esse anexo apresenta toda a produção cirúrgica do subgrupo 0404 – Cirurgias das Vias Aéreas 
Superiores, da Face, da Cabeça e Pescoço, previsto na Tabela SIGTAP, uma vez que a estrutura técnica, as equipes e 
os recursos da especialidade atendem não apenas às cirurgias otológicas em si, mas a todos os procedimentos do 
subgrupo, sendo, na avaliação técnica, importante considerar essa produção.

3. Quais hospitais da rede estadual e/ou conveniada realizam atualmente cirurgias otológicas pelo SUS, e qual a 
capacidade mensal de realização de procedimentos em cada unidade?

R: a) Segue em anexo a relação das Unidades com produção registrada nos códigos cirúrgicos que não requerem 
habilitação entre 2023 e 2026 (Anexo III);
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ESTADO DE SANTA CATARINA
SECRETARIA DE ESTADO DA SAÚDE
SUPERINTENDÊNCIA DE SERVIÇOS ESPECIALIZADOS E REGULAÇÃO

b) Destacamos que, dentre as cirurgias otológicas, há um grupo de procedimentos que requer execução em unidade 
com habilitação específica no SUS, sendo esta a habilitação 0305 (Atenção Especializada para Pessoas com 
Deficiência Auditiva) e a habilitação 0301 - Centros ou Núcleos para a Realização de Implante Coclear.

As demais cirurgias não requerem habilitação específica, apenas expertise técnica da equipe assistencial.

c) Unidades habilitadas nos códigos 0305 e 0301 com produção:

• Hospital Universitário Professor Polydoro Ernani de São Thiago – HU – produção com código específico, a qual 
consta no Anexo III.

Produção dos prestadores TFD – fora do Estado de Santa Catarina:

Ano de 2023
• Pós-implante coclear - 75 pacientes - Hospital das Clínicas - HC/SP.

Ano de 2024
• Pós-implante coclear - 1 paciente - Hospital Angelina Caron/PR.
• Pós-implante coclear - 22 pacientes - Hospital das Clínicas - HC/SP.

Ano de 2025
• Pós-implante coclear - 4 pacientes - Hospital Angelina Caron/PR.
• Pós-implante coclear - 64 pacientes - Hospital das Clínicas - HC/SP.

Ano de 2026, até o mês de julho
• Pós-implante coclear - 3 pacientes - Hospital Angelina Caron/PR.
• Pós-implante coclear - 37 pacientes - Hospital das Clínicas - HC/SP.

d) Além dessas, recentemente a Secretaria de Estado da Saúde deliberou em CIB, novos valores para a realização de 
procedimentos na área da otorrinolaringologia, incluindo os códigos otológicos.
Segue relação de prestadores que já manifestaram adesão e a capacidade informada:

OBS: A publicação é recente e ainda estamos em fase de prospecção de prestador com possibilidade de inclusão de 
outras unidades hospitalares.
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ESTADO DE SANTA CATARINA
SECRETARIA DE ESTADO DA SAÚDE
SUPERINTENDÊNCIA DE SERVIÇOS ESPECIALIZADOS E REGULAÇÃO

4. Qual a atual disponibilidade de insumos, equipamentos cirúrgicos — em especial microscópios otológicos — e 
demais materiais necessários à realização desses procedimentos?

R: Quanto ao item 4, estes são de gestão e providência dos prestadores relacionados. As remunerações apresentadas 
contemplam a entrega do pacote cirúrgico completo (pré, intra e pós-operatório), cabendo ao prestador a 
disponibilização desses recursos às equipes.

5. Quais providências vêm sendo adotadas para ampliar a oferta de cirurgias otológicas e reduzir o tempo de espera 
dos pacientes?

R:  Quanto às providências adotadas para ampliação da oferta cirúrgica, no mês de junho deste ano, a SES propôs a 
Deliberação 403/CIB/2026, que aprova incentivo financeiro estadual – Prêmio – para a ampliação da oferta de 
cirurgias eletivas de otorrinolaringologia no âmbito do SUS no Estado de Santa Catarina.
Dentre os procedimentos elegíveis estão a timpanoplastia e a mastoidectomia, que correspondem, respectivamente, aos 
dois procedimentos que atualmente possuem a maior fila no Estado (compondo 49,8% da fila de cirurgias otológicas).
Segue, em anexo, a Deliberação completa.
A estratégia tem vigência até o fim de 2026, quando, após a avaliação do impacto da ação, novos procedimentos 
poderão ser integrados ao elenco de procedimentos elegíveis.
Destacamos que ações como esta fomentam a organização e a pactuação de serviços que se estruturam e incorporam as 
ofertas nos contratos e demais instrumentos, reorganizando, assim, a disponibilidade das cirurgias.

                                                                                       Atenciosamente,

(assinado digitalmente)
Talita Cristine Rosinski
Superintendente de Serviços 
Especializados e Regulação
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Assinaturas do documento

Código para verificação: 26H45LBL

Este documento foi assinado digitalmente pelos seguintes signatários nas datas indicadas:

TALITA CRISTINE ROSINSKI (CPF: 005.XXX.089-XX) em 20/07/2026 às 17:54:15
Emitido por: "SGP-e", emitido em 09/12/2024 - 12:22:02 e válido até 09/12/2124 - 12:22:02.

(Assinatura do sistema)

Para verificar a autenticidade desta cópia, acesse o link https://portal.sgpe.sea.sc.gov.br/portal-externo/conferencia-
documento/U0NDXzEwMDY4XzAwMDEyMDYxXzEyMDY1XzIwMjZfMjZINDVMQkw= ou o site

https://portal.sgpe.sea.sc.gov.br/portal-externo e informe o processo SCC 00012061/2026 e o código 26H45LBL
ou aponte a câmera para o QR Code presente nesta página para realizar a conferência.



SOLICITAÇÕES PENDENTES NO SISREG (FILA DE ESPERA) - CIRURGIAS ELETIVAS - POR ANO DE INSERÇÃO                                                                                                                  
SUBGRUPO : 0404 | CIRURGIA DAS VIAS AÉREAS SUPERIORES, DA FACE, DA CABEÇA E DO PESCOÇO 

PROCEDIMENTO 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024 2025 2026 TOTAL

TEMPO 
MÉDIO DE 

ESPERA                  
(EM DIAS)

0404010350 | TIMPANOPLASTIA (UNI / BILATERAL) 3 5 9 4 10 4 28 41 129 91 324 616 
0404010210 | MASTOIDECTOMIA RADICAL 16 20 13 19 18 43 32 91 57 309 970 
0404010415 | TURBINECTOMIA 1 1 1 12 73 211 299 164 
0404010237 | MICROCIRURGIA OTOLOGICA 1 2 1 3 6 29 29 97 168 334 
0404030041 | MICROCIRURGIA OTOLÓGICA EM PACIENTE COM ANOMALIA CRÂNIO E BUCOMAXILOFACIAL 1 3 18 27 40 89 348 
0404010571 | CIRURGIA DE IMPLANTE COCLEAR UNILATERAL 3 5 7 19 5 39 664 
0404010105 | ESTAPEDECTOMIA 6 2 1 2 2 3 3 19 1547 
0404010385 | TRATAMENTO CIRURGICO DE ESTENOSE DO CONDUTO AUDITIVO 2 1 2 2 4 11 813 
0404010318 | RETIRADA DE CORPO ESTRANHO DE OUVIDO / FARINGE / LARINGE / NARIZ 1 1 4 6 202 
0404010580 | CIRURGIA DE IMPLANTE COCLEAR BILATERAL 2 2 39 
0404010040 | ANTROTOMIA DA MASTOIDE (DRENAGEM DE OTITE NO LACTENTE) 1 1 638 
0404010636 | CIRURGIA PARA REVISÃO DA PRÓTESE AUDITIVA ANCORADA NO OSSO 1 1 424 
0404010652 | CIRURGIA PARA PRÓTESE AUDITIVA ANCORADA NO OSSO BILATERAL - TEMPO ÚNICO 1 1 1553 
0404030190 | TIMPANOPLASTIA EM PACIENTE COM ANOMALIA CRÂNIO E BUCOMAXILOFACIAL (UNI / BILATERAL) 1 1 1267 

TOTAL 3 28 37 19 31 29 89 145 375 514 1.270 591 
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SOLICITAÇÕES APROVADAS NO SISREG  - CIRURGIAS ELETIVAS - POR ANO DE AUTORIZAÇÃO                                                                                                                            
SUBGRUPO : 0404 | CIRURGIA DAS VIAS AÉREAS SUPERIORES, DA FACE, DA CABEÇA E DO PESCOÇO                                                                                                                                  

PROCEDIMENTOS  2023 2024 2025 2026        
(até 14/07)

TOTAL

0404010032 | AMIGDALECTOMIA  COM ADENOIDECTOMIA 2388 2893 4008 2286 11575
0404010024 | AMIGDALECTOMIA 787 1209 1591 909 4496
0404010016 | ADENOIDECTOMIA 680 858 1422 906 3866
0404010482 | SEPTOPLASTIA PARA CORREÇÃO DE DESVIO 464 525 623 407 2019
0404020771 | RESSECÇÃO DE LESÃO DA BOCA 199 277 319 170 965
0404010415 | TURBINECTOMIA 166 133 190 164 653
0404010350 | TIMPANOPLASTIA  (UNI / BILATERAL) 146 201 197 78 622
0404010326 | SINUSOTOMIA BILATERAL 36 60 257 221 574
0404010237 | MICROCIRURGIA OTOLOGICA 90 128 152 96 466
0404010466 | PAROTIDECTOMIA  PARCIAL OU SUBTOTAL 30 99 188 130 447
0404020240 | RECONSTRUÇÃO TOTAL OU PARCIAL DE NARIZ 104 112 118 95 429
0404020569 | ARTROPLASTIA  DA ARTICULAÇÃO TÊMPORO-MANDIBULAR (RECIDIVANTE OU NÃO) 73 122 145 51 391
0404020461 | OSTEOTOMIA DA MANDIBULA 64 89 106 87 346
0404020275 | RESSECÇÃO DE LESÃO MALIGNA E BENIGNA DA REGIÃO CRANIO E BUCOMAXILOFACIAL 174 114 41 15 344
0404010113 | EXÉRESE DE PAPILOMA EM LARINGE 64 98 102 79 343
0404030041 | MICROCIRURGIA OTOLÓGICA EM PACIENTE COM ANOMALIA CRÂNIO E BUCOMAXILOFACIAL 87 89 67 32 275
0404010130 | EXTIRPAÇÃO DE TUMOR DO CAVUM E FARINGE 57 66 104 38 265
0404010121 | EXÉRESE DE TUMOR DE VIAS AEREAS SUPERIORES, FACE E PESCOÇO 27 38 93 49 207
0404020321 | RINOPLASTIA PARA DEFEITOS PÓS-TRAUMÁTICOS 32 44 93 37 206
0404020453 | OSTEOTOMIA DA MAXILA 41 58 62 36 197
0404030106 | PALATOPLASTIA  PRIMÁRIA EM PACIENTE COM ANOMALIA CRÂNIO E BUCOMAXILOFACIAL 50 46 52 41 189
0404010210 | MASTOIDECTOMIA  RADICAL 53 43 55 29 180
0404020380 | TRATAMENTO CIRÚRGICO DE OSTEOMIELITE  DE OSSOS DA FACE 18 49 57 48 172
0404010172 | LARINGECTOMIA  PARCIAL 31 29 67 34 161
0404010512 | SINUSOTOMIA TRANSMAXILAR 36 27 39 51 153
0404020070 | RESSECÇÃO DE GLÂNDULA SALIVAR 8 34 67 38 147
0404020658 | TRATAMENTO CIRÚRGICO DE OSTEOMA, ODONTOMA /OUTRAS LESÕES ESPECIFICADAS 51 29 40 26 146
0404020143 | GLOSSECTOMIA  PARCIAL 25 37 57 24 143
0404010520 | SEPTOPLASTIA REPARADORA NÂO ESTÉTICA 19 31 43 39 132
0404020542 | REDUÇÃO CIRÚRGICA DE FRATURA DOS OSSOS PRÓPRIOS DO NARIZ 38 42 29 7 116
0404010377 | TRAQUEOSTOMIA 26 33 23 11 93
0404010229 | MASTOIDECTOMIA  SUBTOTAL 28 19 26 11 84
0404010571 | CIRURGIA DE IMPLANTE COCLEAR UNILATERAL 22 18 21 8 69
0404020313 | RETIRADA DE CORPO ESTRANHO DOS OSSOS DA FACE 10 12 24 8 54
0404010318 | RETIRADA DE CORPO ESTRANHO DE OUVIDO / FARINGE / LARINGE / NARIZ 10 13 17 11 51
0404020739 | RECONSTRUÇÃO PARCIAL DE MANDÍBULA / MAXILA 13 20 11 7 51
0404030262 | PALATOPLASTIA  SECUNDÁRIA EM PACIENTE COM ANOMALIA CRÂNIO E BUCOMAXILOFACIAL 16 14 8 12 50
0404020500 | OSTEOSSÍNTESE DA FRATURA COMPLEXA DA MANDÍBULA 22 16 3 5 46
0404020119 | EXCISÃO PARCIAL DE LÁBIO COM ENXERTO LIVRE / ROTAÇÃO DE RETALHO 10 6 10 19 45
0404010580 | CIRURGIA DE IMPLANTE COCLEAR BILATERAL 13 11 13 6 43
0404020232 | RECONSTRUÇÃO TOTAL OU PARCIAL DE LÁBIO 13 8 11 11 43
0404020526 | OSTEOSSINTESE  DE FRATURA DO COMPLEXO ÓRBITO-ZIGOMÁTICO-MAXILAR 26 10 4 2 42
0404020356 | TRATAMENTO CIRÚRGICO DE FÍSTULA E CISTOS ORO-MAXILARES 6 9 14 7 36
0404020089 | EXCISÃO DE RÂNULA OU FENÔMENO DE RETENÇÃO SALIVAR 13 5 11 6 35
0404020470 | RECONSTRUÇÃO DO SULCO GENGIVO-LABIAL 13 11 5 4 33
0404030033 | OSTEOTOMIA DE MAXILA EM PACIENTES COM ANOMALIA CRANIO E BUCOMAXILOFACIAL 6 12 12 3 33
0404030157 | RECONSTRUÇÃO TOTAL DE LÁBIO EM PACIENTE COM ANOMALIA CRÂNIO E BUCOMAXILOFACIAL 1 3 6 18 28
0404010105 | ESTAPEDECTOMIA 7 10 4 3 24
0404020038 | CORREÇÃO CIRÚRGICA DE FÍSTULA ORO-NASAL / ORO-SINUSAL 6 6 9 3 24
0404030050 | OSTEOTOMIA DA MANDÍBULA EM PACIENTE COM ANOMALIA CRÂNIO E BUCOMAXILOFACIAL 7 7 7 1 22
0404010334 | SINUSOTOMIA ESFENOIDAL 4 7 3 4 18
0404020640 | TRATAMENTO CIRÚRGICO DE ANQUILOSE DA ARTICULAÇÃO TÊMPORO-MANDIBULAR 5 6 5 1 17
0404030165 | RINOPLASTIA EM PACIENTE COM ANOMALIA CRÂNIO E BUCOMAXILOFACIAL 2 1 10 3 16
0404020046 | CORREÇÃO CIRÚRGICA DE FÍSTULA SALIVAR COM RETALHO 6 3 4 2 15
0404020208 | LABIOPLASTIA PARA REDUÇÃO OU CORREÇÃO DA HIPERTROFIA DO LÁBIO 2 6 7 15
0404030084 | ALVEOLOPLASTIA  COM ENXERTO ÓSSEO EM PACIENTE COM ANOMALIA CRÂNIOFACIAL 1 6 3 5 15
0404020518 | OSTEOSSÍNTESE DE FRATURA COMPLEXA DA MAXILA 6 5 2 1 14
0404030130 | RINOSEPTOPLASTIA  EM PACIENTE COM ANOMALIA CRÂNIO E BUCOMAXILOFACIAL 3 1 7 3 14
0404020224 | RECONSTRUÇÃO TOTAL DE CAVIDADE ORBITÁRIA 6 2 2 3 13
0404010385 | TRATAMENTO CIRÚRGICO DE ESTENOSE DO CONDUTO AUDITIVO 4 5 2 11
0404010555 | TRATAMENTO CIRÚRGICO DE RINOFIMA 2 6 3 11
0404030076 | LABIOPLASTIA UNILATERAL EM DOIS TEMPOS 6 4 1 11
0404020429 | TRATAMENTO CIRÚRGICO DO SOALHO DA ÓRBITA 2 5 2 1 10
0404020780 | RECONSTRUÇÃO TOTAL DE MANDÍBULA/MAXILA 6 4 10
0404030254 | TRATAMENTO CIRÚRGICO DE FÍSTULAS ORONASAIS EM PACIENTE COM ANOMALIA CRÂNIO E BUCOMAXILOFACIAL 1 1 8 10
0404010652 | CIRURGIA PARA PRÓTESE AUDITIVA ANCORADA NO ÓSSO BILATERAL - TEMPO ÚNICO 4 1 3 1 9
0404010504 | TRATAMENTO CIRÚRGICO DE PERFURAÇÃO DO SEPTO NASAL 1 3 4 8
0404010199 | LARINGECTOMIA  TOTAL COM ESVAZIAMENTO  CERVICAL 3 2 1 1 7
0404020178 | MAXILECTOMIA PARCIAL 2 2 2 1 7
0404020399 | TRATAMENTO CIRÚRGICO DE PARALISIA FACIAL (SUSPENSÃO DE HEMIFACE) 1 2 3 1 7
0404030190 | TIMPANOPLASTIA  EM PACIENTE COM ANOMALIA CRÂNIO E BUCOMAXILOFACIAL  (UNI / BILATERAL) 3 1 3 7
0404020550 | OSTEOSSÍNTESE DE FRATURA SIMPLES DE MANDÍBULA 5 1 6
0404030122 | LABIOPLASTIA SECUNDÁRIA EM PACIENTE COM ANOMALIA CRÂNIO E BUCOMAXILOFACIAL 3 2 1 6
0404010431 | ARITENOIDECTOMIA  COM LARINGOFISSURA 1 1 3 5
0404020607 | REDUÇÃO DE FRATURA DA MANDÍBULA SEM OSTEOSSINTESE. 1 2 2 5
0404020666 | TRATAMENTO CIRÚRGICO DE FRATURA DO OSSO ZIGOMATICO SEM OSTEOSSÍNTESE 3 2 5

1
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PROCEDIMENTOS  2023 2024 2025 2026        
(até 14/07)

TOTAL

0404030297 | OSTEOTOMIA CRANIOFACIAL COMPLEXA EM PACIENTE COM ANOMALIA CRÂNIO E BUCOMAXILOFACIAL 1 1 3 5
0404010067 | DRENAGEM DE ABSCESSO PERIAMIGDALIANO 1 3 4
0404010490 | TRATAMENTO CIRÚRGICO DE IMPERFURAÇÃO COANAL (UNI / BILATERAL) 3 1 4
0404020577 | REDUÇÃO DE FRATURA ALVEOLO-DENTÁRIA SEM OSTEOSSÍNTESE 1 2 1 4
0404020585 | REDUÇÃO DE FRATURA DA MAXILA - LE FORT I SEM OSTEOSSÍNTESE. 1 2 1 4
0404020690 | OSTEOTOMIA CRÂNIO-FACIAL 1 2 1 4
0404010458 | LARINGOFISSURA  PARA COLOCAÇÃO DE MOLDE NOS TRAUMATISMOS  DE LARINGE 3 3
0404010628 | CIRURGIA PARA PRÓTESE AUDITIVA ANCORADA NO ÓSSO UNILATERAL � TEMPO ÚNICO 1 1 1 3
0404020135 | EXPLORAÇÃO/ DESCOMPRESSÃO TOTAL / PARCIAL DO NERVO FACIAL 2 1 3
0404020496 | OSTEOSSÍNTESE DE FRATURA UNILATERAL DO CÔNDILO MANDIBULAR 2 1 3
0404030327 | OSTEOPLASTIA FRONTO - ORBITAL 2 1 3
0404010547 | RESSECÇÃO DO GLOMO JUGULAR 1 1 2
0404010598 | CIRURGIA PARA REVISÃO DO IMPLANTE COCLEAR SEM DISPOSITIVO INTERNO DO IMPLANTE COCLEAR 2 2
0404010636 | CIRURGIA PARA REVISÃO DA PRÓTESE AUDITIVA ANCORADA NO OSSO 1 1 2
0404020291 | RESSECÇÃO DO CÔNDILO MANDIBULAR COM OU SEM RECONSTRUÇÃO 2 2
0404020348 | TRATAMENTO CIRÚRGICO DE ATRESIA NARINÁRIA 2 2
0404020534 | OSTEOSSÍNTESE DE FRATURA DO COMPLEXO NASO-ÓRBITO-ETMOIDAL 1 1 2
0404020704 | OSTEOSSÍNTESE DA FRATURA DO OSSO ZIGOMÁTICO 1 1 2
0404020712 | ELEVAÇÃO DO ASSOALHO DO SEIO MAXILAR 2 2
0404020720 | OSTEOSSÍNTESE DE FRATURA BILATERAL DO CÔNDILO MANDIBULAR 2 2
0404020798 | OSTEOTOMIA DA MANDÍBULA PARA DISTRAÇÃO OSTEOGÊNICA MANDIBULAR 2 2
0404030173 | SEPTOPLASTIA EM PACIENTE COM ANOMALIA CRÂNIO E BUCOMAXILOFACIAL 1 1 2
0404030246 | TRATAMENTO CIRÚRGICO DE FÍSTULA ORO-SINUSAL EM PACIENTE COM ANOMALIA CRÂNIO E BUCOMAXILOFACIAL 1 1 2
0404010059 | DRENAGEM DE ABSCESSO FARINGEO 1 1
0404010148 | IMPLANTE COCLEAR 1 1
0404010164 | LABIRINTECTOMIA  MEMBRANOSA / ÓSSEA COM OU SEM AUDIÇÃO 1 1
0404010180 | LARINGECTOMIA  TOTAL 1 1
0404010202 | LARINGORRAFIA 1 1
0404020593 | REDUÇÃO DE FRATURA DA MAXILA - LE FORT II, SEM OSTEOSSÍNTESE 1 1
0404030270 | TRATAMENTO CIRÚRGICO DA INSUFICIÊNCIA VELOFARÍNGEA EM PACIENTE COM ANOMALIA CRÂNIO E BUCOMAXILOFACIAL 1 1
0404030289 | TRATAMENTO CIRÚRGICO REPARADOR DA FISSURA FACIAL RARA EM PACIENTES COM ANOMALIA CRÂNIO E BUCOMAXILOFACIAL 1 1
0404030319 | TRATAMENTO CIRÚRGICO DE MACROSTOMIA /MICROSTOMIA POR ANOMALIA CRANIOFACIAL 1 1

TOTAL 6.406 7.925 10.730 6.415 31.476

2
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SOLICITAÇÕES APROVADAS NO SISREG  - CIRURGIAS ELETIVAS -                      
PERÍODO : 01/01/2023 A 13/07/2026                                                                                                              

SUBGRUPO : 0404 | CIRURGIA DAS VIAS AÉREAS SUPERIORES,                                    
DA FACE, DA CABEÇA E DO PESCOÇO 

MACRORREGIÃO/UNIDADE EXECUTANTE /PROCEDIMENTOS QUANT.

FOZ DO ITAJAI
HOSPITAL CIRURGICO CAMBORIU

0404010415 | TURBINECTOMIA 2
HOSPITAL CIRURGICO CAMBORIU Total 2
HOSPITAL INFANTIL PEQUENO ANJO

0404010210 | MASTOIDECTOMIA RADICAL 1
0404010318 | RETIRADA DE CORPO ESTRANHO DE OUVIDO / FARINGE / LARINGE / NARIZ 8
0404010350 | TIMPANOPLASTIA (UNI / BILATERAL) 7
0404010415 | TURBINECTOMIA 1

HOSPITAL INFANTIL PEQUENO ANJO Total 17
FOZ DO ITAJAI Total 19

GFPOLIS
ANA SCHMITT HOSPITAL

0404010415 | TURBINECTOMIA 5
ANA SCHMITT HOSPITAL Total 5
BEWIKI CARE SANTE

0404010415 | TURBINECTOMIA 10
BEWIKI CARE SANTE Total 10
HOSPITAL GOVERNADOR CELSO RAMOS

0404010105 | ESTAPEDECTOMIA 9
0404010210 | MASTOIDECTOMIA RADICAL 37
0404010318 | RETIRADA DE CORPO ESTRANHO DE OUVIDO / FARINGE / LARINGE / NARIZ 2
0404010350 | TIMPANOPLASTIA (UNI / BILATERAL) 88
0404010415 | TURBINECTOMIA 8
0404030041 | MICROCIRURGIA OTOLÓGICA EM PACIENTE COM ANOMALIA CRÂNIO E BUCOMAXILOFACIAL 1
0404030190 | TIMPANOPLASTIA EM PACIENTE COM ANOMALIA CRÂNIO E BUCOMAXILOFACIAL (UNI / BILATERAL) 2

HOSPITAL GOVERNADOR CELSO RAMOS Total 147
HOSPITAL INFANTIL JOANA DE GUSMAO

0404010210 | MASTOIDECTOMIA RADICAL 39
0404010318 | RETIRADA DE CORPO ESTRANHO DE OUVIDO / FARINGE / LARINGE / NARIZ 1
0404010350 | TIMPANOPLASTIA (UNI / BILATERAL) 180
0404010385 | TRATAMENTO CIRÚRGICO DE ESTENOSE DO CONDUTO AUDITIVO 2
0404010415 | TURBINECTOMIA 12
0404030041 | MICROCIRURGIA OTOLÓGICA EM PACIENTE COM ANOMALIA CRÂNIO E BUCOMAXILOFACIAL 34

HOSPITAL INFANTIL JOANA DE GUSMAO Total 268
HOSPITAL NOSSA SENHORA DA IMACULADA CONCEICAO

0404010415 | TURBINECTOMIA 3
HOSPITAL NOSSA SENHORA DA IMACULADA CONCEICAO Total 3
HOSPITAL REGIONAL DE BIGUACU HELMUTH NASS

0404010415 | TURBINECTOMIA 25
0404030041 | MICROCIRURGIA OTOLÓGICA EM PACIENTE COM ANOMALIA CRÂNIO E BUCOMAXILOFACIAL 1

HOSPITAL REGIONAL DE BIGUACU HELMUTH NASS Total 26
HOSPITAL REGIONAL DE SAO JOSE DRHOMERO MIRANDA GOMES

0404010318 | RETIRADA DE CORPO ESTRANHO DE OUVIDO / FARINGE / LARINGE / NARIZ 2

1
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MACRORREGIÃO/UNIDADE EXECUTANTE /PROCEDIMENTOS QUANT.

0404010415 | TURBINECTOMIA 10
HOSPITAL REGIONAL DE SAO JOSE DRHOMERO MIRANDA GOMES Total 12
HOSPITAL SAO FRANCISCO DE ASSIS

0404010415 | TURBINECTOMIA 27
HOSPITAL SAO FRANCISCO DE ASSIS Total 27
HOSPITAL UNIV PROFESSOR POLYDORO ERNANI DE SAO THIAGO

0404010105 | ESTAPEDECTOMIA 6
0404010210 | MASTOIDECTOMIA RADICAL 15
0404010318 | RETIRADA DE CORPO ESTRANHO DE OUVIDO / FARINGE / LARINGE / NARIZ 2
0404010350 | TIMPANOPLASTIA (UNI / BILATERAL) 39
0404010385 | TRATAMENTO CIRÚRGICO DE ESTENOSE DO CONDUTO AUDITIVO 1
0404010415 | TURBINECTOMIA 9
0404010571 | CIRURGIA DE IMPLANTE COCLEAR UNILATERAL 69
0404010580 | CIRURGIA DE IMPLANTE COCLEAR BILATERAL 44
0404010636 | CIRURGIA PARA REVISÃO DA PRÓTESE AUDITIVA ANCORADA NO OSSO 2
0404010652 | CIRURGIA PARA PRÓTESE AUDITIVA ANCORADA NO ÓSSO BILATERAL - TEMPO ÚNICO 9

HOSPITAL UNIV PROFESSOR POLYDORO ERNANI DE SAO THIAGO Total 196
GFPOLIS Total 694

GOESTE
ASSOCIACAO HOSPITALAR DE VARGEAO

0404010318 | RETIRADA DE CORPO ESTRANHO DE OUVIDO / FARINGE / LARINGE / NARIZ 1
0404010415 | TURBINECTOMIA 12

ASSOCIACAO HOSPITALAR DE VARGEAO Total 13
FUNDACAO MEDICA

0404010415 | TURBINECTOMIA 3
FUNDACAO MEDICA Total 3
HOSPITAL CEDRO

0404010385 | TRATAMENTO CIRÚRGICO DE ESTENOSE DO CONDUTO AUDITIVO 1
0404010415 | TURBINECTOMIA 14

HOSPITAL CEDRO Total 15
HOSPITAL DA CRIANCA AUGUSTA MULLER BOHNER

0404010318 | RETIRADA DE CORPO ESTRANHO DE OUVIDO / FARINGE / LARINGE / NARIZ 1
0404010350 | TIMPANOPLASTIA (UNI / BILATERAL) 1
0404010415 | TURBINECTOMIA 5

HOSPITAL DA CRIANCA AUGUSTA MULLER BOHNER Total 7
HOSPITAL DE PINHALZINHO

0404010415 | TURBINECTOMIA 6
HOSPITAL DE PINHALZINHO Total 6
HOSPITAL NOVA ERECHIM

0404010415 | TURBINECTOMIA 5
HOSPITAL NOVA ERECHIM Total 5
HOSPITAL PALMITOS

0404010415 | TURBINECTOMIA 5
HOSPITAL PALMITOS Total 5
HOSPITAL REGIONAL TEREZINHA GAIO BASSO

0404010350 | TIMPANOPLASTIA (UNI / BILATERAL) 1
0404010415 | TURBINECTOMIA 3

HOSPITAL REGIONAL TEREZINHA GAIO BASSO Total 4
HOSPITAL SANTA CASA RURAL

0404010415 | TURBINECTOMIA 1
HOSPITAL SANTA CASA RURAL Total 1
HOSPITAL SAO BERNARDO

0404010318 | RETIRADA DE CORPO ESTRANHO DE OUVIDO / FARINGE / LARINGE / NARIZ 1
0404010415 | TURBINECTOMIA 8

HOSPITAL SAO BERNARDO Total 9
HOSPITAL SAO CRISTOVAO
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MACRORREGIÃO/UNIDADE EXECUTANTE /PROCEDIMENTOS QUANT.

0404010415 | TURBINECTOMIA 1
HOSPITAL SAO CRISTOVAO Total 1
HOSPITAL SAO JOSE DE MARAVILHA

0404010415 | TURBINECTOMIA 6
HOSPITAL SAO JOSE DE MARAVILHA Total 6
HOSPITAL SAUDADES

0404010415 | TURBINECTOMIA 1
HOSPITAL SAUDADES Total 1
INSTITUTO SANTE HOSPITAL SAGRADA FAMILIA ITAPIRANGA

0404010415 | TURBINECTOMIA 4
INSTITUTO SANTE HOSPITAL SAGRADA FAMILIA ITAPIRANGA Total 4

GOESTE Total 80

MEIO OESTE
FUNDACAO HOSPITALAR DR JOSE ATHANAZIO

0404010415 | TURBINECTOMIA 31
FUNDACAO HOSPITALAR DR JOSE ATHANAZIO Total 31
HOSPITAL HELIO ANJOS ORTIZ

0404010415 | TURBINECTOMIA 14
HOSPITAL HELIO ANJOS ORTIZ Total 14
HOSPITAL SALVATORIANO DIVINO SALVADOR

0404010210 | MASTOIDECTOMIA RADICAL 1
0404010318 | RETIRADA DE CORPO ESTRANHO DE OUVIDO / FARINGE / LARINGE / NARIZ 1
0404010350 | TIMPANOPLASTIA (UNI / BILATERAL) 19
0404010415 | TURBINECTOMIA 22

HOSPITAL SALVATORIANO DIVINO SALVADOR Total 43
HOSPITAL SALVATORIANO SANTA MARIA

0404010318 | RETIRADA DE CORPO ESTRANHO DE OUVIDO / FARINGE / LARINGE / NARIZ 1
0404010350 | TIMPANOPLASTIA (UNI / BILATERAL) 3
0404010415 | TURBINECTOMIA 5

HOSPITAL SALVATORIANO SANTA MARIA Total 9
HOSPITAL SAO ROQUE DE SEARA

0404010415 | TURBINECTOMIA 4
HOSPITAL SAO ROQUE DE SEARA Total 4
HOSPITAL UNIVERSITARIO SANTA TEREZINHA

0404010318 | RETIRADA DE CORPO ESTRANHO DE OUVIDO / FARINGE / LARINGE / NARIZ 3
0404010415 | TURBINECTOMIA 3

HOSPITAL UNIVERSITARIO SANTA TEREZINHA Total 6
MEIO OESTE Total 107

NORDESTE/NORTE
HOSPITAL BETHESDA

0404010210 | MASTOIDECTOMIA RADICAL 1
0404010350 | TIMPANOPLASTIA (UNI / BILATERAL) 4
0404010415 | TURBINECTOMIA 29
0404030190 | TIMPANOPLASTIA EM PACIENTE COM ANOMALIA CRÂNIO E BUCOMAXILOFACIAL (UNI / BILATERAL) 1

HOSPITAL BETHESDA Total 35
HOSPITAL E MATERNIDADE SAGRADA FAMILIA

0404010415 | TURBINECTOMIA 1
HOSPITAL E MATERNIDADE SAGRADA FAMILIA Total 1
HOSPITAL FELIX DA COSTA GOMES

0404010415 | TURBINECTOMIA 22
HOSPITAL FELIX DA COSTA GOMES Total 22
HOSPITAL INFANTIL DR JESER AMARANTE FARIA

0404010210 | MASTOIDECTOMIA RADICAL 5
0404010318 | RETIRADA DE CORPO ESTRANHO DE OUVIDO / FARINGE / LARINGE / NARIZ 4
0404010350 | TIMPANOPLASTIA (UNI / BILATERAL) 92

3
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MACRORREGIÃO/UNIDADE EXECUTANTE /PROCEDIMENTOS QUANT.

0404010385 | TRATAMENTO CIRÚRGICO DE ESTENOSE DO CONDUTO AUDITIVO 2
0404010415 | TURBINECTOMIA 13
0404030041 | MICROCIRURGIA OTOLÓGICA EM PACIENTE COM ANOMALIA CRÂNIO E BUCOMAXILOFACIAL 238
0404030190 | TIMPANOPLASTIA EM PACIENTE COM ANOMALIA CRÂNIO E BUCOMAXILOFACIAL (UNI / BILATERAL) 2

HOSPITAL INFANTIL DR JESER AMARANTE FARIA Total 356
HOSPITAL JARAGUA

0404010210 | MASTOIDECTOMIA RADICAL 5
0404010350 | TIMPANOPLASTIA (UNI / BILATERAL) 4
0404010385 | TRATAMENTO CIRÚRGICO DE ESTENOSE DO CONDUTO AUDITIVO 1

HOSPITAL JARAGUA Total 10
HOSPITAL JOAO SCHREIBER

0404010415 | TURBINECTOMIA 2
HOSPITAL JOAO SCHREIBER Total 2
HOSPITAL MUNICIPAL SAO JOSE

0404010105 | ESTAPEDECTOMIA 2
0404010210 | MASTOIDECTOMIA RADICAL 53
0404010318 | RETIRADA DE CORPO ESTRANHO DE OUVIDO / FARINGE / LARINGE / NARIZ 1
0404010350 | TIMPANOPLASTIA (UNI / BILATERAL) 71
0404010385 | TRATAMENTO CIRÚRGICO DE ESTENOSE DO CONDUTO AUDITIVO 1
0404010415 | TURBINECTOMIA 11
0404030190 | TIMPANOPLASTIA EM PACIENTE COM ANOMALIA CRÂNIO E BUCOMAXILOFACIAL (UNI / BILATERAL) 2

HOSPITAL MUNICIPAL SAO JOSE Total 141
HOSPITAL RIO NEGRINHO

0404010350 | TIMPANOPLASTIA (UNI / BILATERAL) 1
0404010415 | TURBINECTOMIA 5

HOSPITAL RIO NEGRINHO Total 6
HOSPITAL SANTA CRUZ DE CANOINHAS

0404010318 | RETIRADA DE CORPO ESTRANHO DE OUVIDO / FARINGE / LARINGE / NARIZ 1
0404010415 | TURBINECTOMIA 1

HOSPITAL SANTA CRUZ DE CANOINHAS Total 2
HOSPITAL SANTO ANTONIO GUARAMIRIM

0404010210 | MASTOIDECTOMIA RADICAL 3
0404010350 | TIMPANOPLASTIA (UNI / BILATERAL) 26
0404010385 | TRATAMENTO CIRÚRGICO DE ESTENOSE DO CONDUTO AUDITIVO 1
0404010415 | TURBINECTOMIA 18

HOSPITAL SANTO ANTONIO GUARAMIRIM Total 48
HOSPITAL SAO BRAZ

0404010415 | TURBINECTOMIA 4
HOSPITAL SAO BRAZ Total 4
HOSPITAL SAO LUIZ

0404010415 | TURBINECTOMIA 5
HOSPITAL SAO LUIZ Total 5
HOSPITAL SAO VICENTE DE PAULO

0404010415 | TURBINECTOMIA 11
HOSPITAL SAO VICENTE DE PAULO Total 11

NORDESTE/NORTE Total 643

SERRA
HOSPITAL DE CARIDADE CORACAO DE JESUS

0404010415 | TURBINECTOMIA 1
HOSPITAL DE CARIDADE CORACAO DE JESUS Total 1

SERRA Total 1

SUL
FUNDACAO HOSPITALAR SANTA OTILIA

0404010318 | RETIRADA DE CORPO ESTRANHO DE OUVIDO / FARINGE / LARINGE / NARIZ 1
0404010415 | TURBINECTOMIA 26
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MACRORREGIÃO/UNIDADE EXECUTANTE /PROCEDIMENTOS QUANT.

FUNDACAO HOSPITALAR SANTA OTILIA Total 27
FUNDACAO SOCIAL HOSPITALAR DE ICARA

0404010385 | TRATAMENTO CIRÚRGICO DE ESTENOSE DO CONDUTO AUDITIVO 1
0404010415 | TURBINECTOMIA 18

FUNDACAO SOCIAL HOSPITALAR DE ICARA Total 19
HOSPITAL DE CARIDADE DE JAGUARUNA

0404010415 | TURBINECTOMIA 1
HOSPITAL DE CARIDADE DE JAGUARUNA Total 1
HOSPITAL DE CARIDADE S B J DOS PASSOS

0404010415 | TURBINECTOMIA 9
HOSPITAL DE CARIDADE S B J DOS PASSOS Total 9
HOSPITAL DE RIO FORTUNA

0404010415 | TURBINECTOMIA 1
HOSPITAL DE RIO FORTUNA Total 1
HOSPITAL DOM JOAQUIM IMAS

0404010415 | TURBINECTOMIA 26
HOSPITAL DOM JOAQUIM IMAS Total 26
HOSPITAL MATERNO INFANTIL SANTA CATARINA

0404010415 | TURBINECTOMIA 4
0404030041 | MICROCIRURGIA OTOLÓGICA EM PACIENTE COM ANOMALIA CRÂNIO E BUCOMAXILOFACIAL 1

HOSPITAL MATERNO INFANTIL SANTA CATARINA Total 5
HOSPITAL REGIONAL DEPUTADO AFFONSO GHIZZO

0404010415 | TURBINECTOMIA 6
HOSPITAL REGIONAL DEPUTADO AFFONSO GHIZZO Total 6
HOSPITAL SANTA TERESINHA

0404010415 | TURBINECTOMIA 3
HOSPITAL SANTA TERESINHA Total 3
HOSPITAL SANTO ANTONIO HSA

0404010350 | TIMPANOPLASTIA (UNI / BILATERAL) 6
0404010415 | TURBINECTOMIA 10

HOSPITAL SANTO ANTONIO HSA Total 16
HOSPITAL SANTO ANTONIO IMAS

0404010318 | RETIRADA DE CORPO ESTRANHO DE OUVIDO / FARINGE / LARINGE / NARIZ 1
0404010350 | TIMPANOPLASTIA (UNI / BILATERAL) 11
0404010415 | TURBINECTOMIA 51

HOSPITAL SANTO ANTONIO IMAS Total 63
HOSPITAL SAO CAMILO

0404010350 | TIMPANOPLASTIA (UNI / BILATERAL) 5
0404010415 | TURBINECTOMIA 6

HOSPITAL SAO CAMILO Total 11
HOSPITAL SAO JUDAS TADEU

0404010415 | TURBINECTOMIA 3
HOSPITAL SAO JUDAS TADEU Total 3
HOSPITAL SAO MARCOS

0404010415 | TURBINECTOMIA 7
HOSPITAL SAO MARCOS Total 7

SUL Total 197

VALE DO ITAJAI
ASSOCIACAO HOSPITAL E MATERNIDADE DOM JOAQUIM

0404010318 | RETIRADA DE CORPO ESTRANHO DE OUVIDO / FARINGE / LARINGE / NARIZ 2
0404010350 | TIMPANOPLASTIA (UNI / BILATERAL) 6
0404010415 | TURBINECTOMIA 27

ASSOCIACAO HOSPITAL E MATERNIDADE DOM JOAQUIM Total 35
HOSPITAL AZAMBUJA

0404010318 | RETIRADA DE CORPO ESTRANHO DE OUVIDO / FARINGE / LARINGE / NARIZ 8
0404010350 | TIMPANOPLASTIA (UNI / BILATERAL) 1
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MACRORREGIÃO/UNIDADE EXECUTANTE /PROCEDIMENTOS QUANT.

0404010415 | TURBINECTOMIA 7
HOSPITAL AZAMBUJA Total 16
HOSPITAL BEATRIZ RAMOS

0404010415 | TURBINECTOMIA 1
HOSPITAL BEATRIZ RAMOS Total 1
HOSPITAL DE GASPAR

0404010350 | TIMPANOPLASTIA (UNI / BILATERAL) 10
0404010415 | TURBINECTOMIA 13

HOSPITAL DE GASPAR Total 23
HOSPITAL E MATERNIDADE OASE

0404010318 | RETIRADA DE CORPO ESTRANHO DE OUVIDO / FARINGE / LARINGE / NARIZ 7
0404010415 | TURBINECTOMIA 33

HOSPITAL E MATERNIDADE OASE Total 40
HOSPITAL E MATERNIDADE RIO DO TESTO

0404010318 | RETIRADA DE CORPO ESTRANHO DE OUVIDO / FARINGE / LARINGE / NARIZ 1
0404010350 | TIMPANOPLASTIA (UNI / BILATERAL) 1
0404010415 | TURBINECTOMIA 2

HOSPITAL E MATERNIDADE RIO DO TESTO Total 4
HOSPITAL MISERICORDIA

0404010105 | ESTAPEDECTOMIA 7
0404010210 | MASTOIDECTOMIA RADICAL 20
0404010350 | TIMPANOPLASTIA (UNI / BILATERAL) 45
0404010385 | TRATAMENTO CIRÚRGICO DE ESTENOSE DO CONDUTO AUDITIVO 1
0404010415 | TURBINECTOMIA 13

HOSPITAL MISERICORDIA Total 86
HOSPITAL REGIONAL ALTO VALE

0404010350 | TIMPANOPLASTIA (UNI / BILATERAL) 3
0404010415 | TURBINECTOMIA 1

HOSPITAL REGIONAL ALTO VALE Total 4
HOSPITAL SANTA ISABEL

0404010318 | RETIRADA DE CORPO ESTRANHO DE OUVIDO / FARINGE / LARINGE / NARIZ 1
HOSPITAL SANTA ISABEL Total 1
HOSPITAL SANTO ANTONIO

0404010210 | MASTOIDECTOMIA RADICAL 1
0404010318 | RETIRADA DE CORPO ESTRANHO DE OUVIDO / FARINGE / LARINGE / NARIZ 1
0404010415 | TURBINECTOMIA 3

HOSPITAL SANTO ANTONIO Total 5
IMIGRANTES HOSPITAL E MATERNIDADE

0404010415 | TURBINECTOMIA 5
IMIGRANTES HOSPITAL E MATERNIDADE Total 5

VALE DO ITAJAI Total 220

TOTAL 1.961

6
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GOVERNO DE SANTA CATARINA
Secretaria de Estado da Saúde
Comissão Intergestores Bipartite

DELIBERAÇÃO 403/CIB/2026

Aprova  incentivo  financeiro  estadual  –  prêmio  –  para  a 
ampliação  da  oferta  de  cirurgias  eletivas  de 
Otorrinolaringologia no âmbito do SUS no Estado de Santa 
Catarina.

A Comissão Intergestores Bipartite, no uso de suas atribuições, em sua reunião 303ª 
extraordinária do dia 17 de junho de 2026.

Considerando  a  demanda  reprimida  para  procedimentos  cirúrgicos  de 
Otorrinolaringologia no Estado de Santa Catarina;

Considerando a  necessidade de  ampliação temporária  da  oferta  assistencial  para 
redução do tempo de espera dos pacientes inseridos no SISREG;

Considerando  a  estratégia  de  organização  do  acesso  por  meio  de  fila  única 
macrorregional, observando os princípios da equidade, transparência e regionalização 
do SUS;

DELIBERA

Art.  1º  Fica  aprovado  o  incremento  financeiro,  na  modalidade  de  prêmio,  para  a 
realização de procedimentos cirúrgicos de Otorrinolaringologia, no âmbito do SUS, no 
Estado de Santa Catarina,  com vigência no ano de 2026, podendo ser prorrogado 
mediante avaliação de resultados e disponibilidade orçamentária.  

§1º O valor do incremento financeiro será acrescido aos valores previstos na SIGTAP 
(valores aprovados na AIH)  e  na Tabela Catarinense.  Portanto,  o  valor  final  a  ser 
repassado consistirá em:

SIGTAP  (valores  aprovados  na  AIH)  +  Tabela  Catarinense  +  Incremento 
Financeiro previsto nesta Deliberação.

Art. 2º  O incentivo financeiro de que trata esta Deliberação aplica-se aos seguintes 
procedimentos:

Código  SIGTAP  |  Procedimento
04.04.01.032-6  |  Sinusotomia  Bilateral
04.04.01.021-0  |  Mastoidectomia  Radical
04.04.01.022-9  |  Mastoidectomia  Subtotal
04.04.01.035-0  |  Timpanoplastia  (Uni/Bilateral)
04.04.01.048-2 | Septoplastia para Correção de Desvio
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Art.  3º Poderão  participar  da  execução  dos  procedimentos  contemplados  nesta 
Deliberação, mediante avaliação técnica da SES:

§1º Os hospitais que já possuam os procedimentos contemplados nesta Deliberação 
previstos  em  instrumento  contratual  vigente  serão  considerados  aderentes  ao 
incentivo financeiro, devendo encaminhar à SUR ofício informando sua capacidade 
mensal de execução por procedimento.

§2 Os hospitais que não possuam os procedimentos contemplados nesta Deliberação 
previstos em instrumento contratual vigente poderão aderir à estratégia, observadas 
as seguintes condições:

I  –  nos  estabelecimentos  sob  gestão  municipal,  a  inclusão  dos  procedimentos 
dependerá da formalização de aditivo contratual pelo respectivo gestor municipal;

II  –  nos  estabelecimentos  sob  gestão  estadual,  a  adesão  dependerá  de 
manifestação  formal  de  interesse  encaminhada  à  SUR,  contendo  a  capacidade 
operacional  proposta,  ficando  condicionada  à  análise  técnica  e  à  viabilidade  de 
formalização de aditivo contratual.

§3º  A  SUR  poderá  solicitar  documentação  complementar  para  avaliação  da 
capacidade técnica e operacional da unidade hospitalar.

Art. 4º A organização do acesso aos procedimentos será realizada por meio de fila 
macrorregional, composta por pacientes com AIH devidamente inseridos no Sistema 
de Regulação, observando-se as 8 (oito) macrorregiões de saúde do Estado de Santa 
Catarina e os seguintes critérios: 

I – o tempo de espera do paciente;

II – a capacidade técnica e operacional das unidades executoras;

III  –  a  possibilidade  de  redirecionamento  de  pacientes  para  unidades  diversas 
daquela  originalmente  indicada  no  Sistema  de  Regulação,  observando-se  a 
disponibilidade assistencial e a estratégia de redução da fila de espera.

§1º Os pacientes serão distribuídos entre os prestadores aderentes da respectiva 
macrorregião,  observada  a  ordem cronológica  da  fila  de  espera  e  a  capacidade 
operacional informada por cada unidade hospitalar.

§2º  Na  inexistência  de  prestador  aderente  na  macrorregião  de  residência  do 
paciente, insuficiência de oferta disponível ou existência de capacidade ociosa em 
outras macrorregiões, a SES poderá promover o remanejamento dos pacientes para 
outras unidades executoras participantes da estratégia.

§3º  O agendamento,  a  realização dos  procedimentos  e  o  respectivo  faturamento 
deverão respeitar os protocolos clínicos estabelecidos e as normativas vigentes.
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Art. 5º Ficam estabelecidos os valores do prêmio para os procedimentos descritos no 
art. 2º: 

Art.  6º A autorização dos procedimentos será realizada em faixa específica pelo 
Sistema de Regulação. 

Art.  7º As  solicitações  de  cirurgias  eletivas  que  preencherem  os  critérios 
estabelecidos no Parecer Técnico DIAS nº 02/2025, de 12 de junho de 2025, para 
uso de códigos do Subgrupo SIGTAP 15 - Outras Cirurgias, deverão: 

I – preencher o campo “Código SIH” com o código do procedimento cirúrgico que 
represente  o  principal  tratamento  da  doença  do  paciente,  devendo  o  código 
identificar,  de  forma  clara,  o  subgrupo  anatômico  e  a  especialidade  cirúrgica 
pertinentes à assistência adequada do caso;

II – listar os demais códigos correspondentes no SISREG, no campo “Condições que 
Justifica  a  Internação”,  inclusive  os  códigos  do  Subgrupo  SIGTAP  15  –  Outras 
Cirurgias.

§1º Nas solicitações em que houver a inclusão de um ou mais códigos listados no art. 
7º desta Deliberação, o médico regulador deverá autorizar os procedimentos na faixa 
específica prevista nesta Deliberação.

§2º Quando a solicitação contemplar mais de um código constante no art. 7º desta 
Deliberação,  o  pagamento  do  incremento  financeiro  estadual  ocorrerá  de  forma 
escalonada, em conformidade com o Manual Técnico Operacional  do Sistema de 
Informação Hospitalar (SIH) para procedimentos sequenciais, aplicando-se sobre o 
valor do prêmio (incentivo financeiro) os seguintes percentuais:

I – 100% (cem por cento) para o prêmio de maior valor;

II – 75% (setenta e cinco por cento) para o prêmio de segundo maior valor;

III – 50% (cinquenta por cento) para o prêmio de terceiro maior valor, quando houver.

§3º Para fins de aplicação do escalonamento previsto no §2º, será considerado o 
valor do prêmio definido nesta Deliberação, em ordem decrescente (maior valor para 
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o menor valor), independentemente da ordem de lançamento dos procedimentos na 
AIH.

§4º Não será devido pagamento adicional  de incremento financeiro para além do 
terceiro procedimento contemplado na mesma solicitação.

§5º  Nos  casos  de  procedimentos  realizados  por  hospitais  de  gestão  municipal, 
caberá  ao  gestor  municipal  encaminhar  o  espelho  da  AIH  correspondente,  por 
intermédio  da  Gerência  Regional  de  Saúde  (GERSA),  via  SGPe,  à  Gerência  de 
Processamento  em  Saúde  (GEPRO),  como  condição  imprescindível  para 
conferência, acompanhamento e validação do faturamento.

Art. 8° A SES/SC acompanhará se os dados autorizados no Sistema de Regulação 
coincidem  com  os  faturados  no  SISAIH01  (Sistema  Gerador  do  Movimento  das 
Unidades Hospitalares).  Caso identificada divergência no faturamento,  a AIH será 
devolvida ao prestador para correção.

§1º  Para  fins  de  processamento  no  SISAIH01,  somente  as  AIHs  eletivas  que 
estiverem  em  consonância  com  os  procedimentos  autorizados  previamente  no 
SISREG serão consideradas em conformidade para faturamento.

§2º Se identificadas divergências frequentes no faturamento do prestador, a Diretoria 
de Auditoria do SUS - SES/SC e seu componente municipal serão notificados para 
instaurar processo de auditoria.

Art. 9º É vedado o pagamento excepcional fora dos termos desta Deliberação.

Art. 10º Esta Deliberação não se aplica aos procedimentos realizados em caráter de 
urgência ou emergência.

Art. 11º Esta Deliberação terá vigência até 31 de dezembro de 2026, podendo ser 
prorrogada mediante avaliação da CIB.

Art. 12º Esta Deliberação entra em vigor a partir da competência subsequente à data 
de sua publicação.

Florianópolis, 17 de junho de 2026.

              Assinado digitalmente Assinado digitalmente
     DIOGO DEMARCHI SILVA SINARA REGINA LANDT SIMIONI

Coordenador CIB/SES
Secretário de Estado da Saúde

Coordenadora CIB/COSEMS
Presidente do COSEMS
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Assinaturas do documento

Código para verificação: 1Q85RE2N

Este documento foi assinado digitalmente pelos seguintes signatários nas datas indicadas:

SINARA REGINA LANDT SIMIONI (CPF: 030.XXX.839-XX) em 23/06/2026 às 19:48:57
Emitido por: "AC SAFEWEB RFB v5", emitido em 11/07/2025 - 10:05:14 e válido até 11/07/2026 - 10:05:14.

(Assinatura ICP-Brasil)

DIOGO DEMARCHI SILVA (CPF: 010.XXX.009-XX) em 24/06/2026 às 19:11:59
Emitido por: "SGP-e", emitido em 02/08/2023 - 13:06:44 e válido até 02/08/2123 - 13:06:44.

(Assinatura do sistema)

Para verificar a autenticidade desta cópia, acesse o link https://portal.sgpe.sea.sc.gov.br/portal-externo/conferencia-
documento/U0VTXzcwNTlfMDAxNTQ2MjFfMTU1ODMwXzIwMjZfMVE4NVJFMk4= ou o site

https://portal.sgpe.sea.sc.gov.br/portal-externo e informe o processo SES 00154621/2026 e o código 1Q85RE2N
ou aponte a câmera para o QR Code presente nesta página para realizar a conferência.
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ESTADO DE SANTA CATARINA 
SECRETARIA DE ESTADO DA SAÚDE 
SUPERINTENDENCIA DE ATENÇÃO À SAÚDE 
DIRETORIA DE ATENÇÃO ESPECIALIZADA 
 

 

 

 

 

 

 
 

 
 
 
Informação nº 382/2026-DAES Florianópolis, 22 de julho de 2026. 
 
 
 

Referência: SCC 12061/2026 
 
 
 

Em atenção ao processo supracitado e despacho SES/GABS/ASSIST, no qual nos foi 

solicitado o levantamento dos procedimento otológicos, diante do qual informamos: 

O  quadro abaixo apresenta a produção do procedimento no período de janeiro de 2023 

a maio 2026, e os procedimentos utilizados foram os mesmos do rol dos anexo I, II e III. 

PRODUÇÃO HOSPITALAR 

Macrorregião saúde internação 2023 2024 2025 2026 mai 

4210 SUL 848 853 1.312 546 

4211 PLANALTO NORTE E NORDESTE 871 1.169 1.231 499 

4213 GRANDE OESTE 430 418 395 179 

4214 GRANDE FLORIANOPOLIS 1.182 1.420 1.363 691 

4215 FOZ DO RIO ITAJAI 320 337 350 201 

4216 VALE DO ITAJAI 717 847 1.035 451 

4217 MEIO OESTE 573 436 638 207 

4218 SERRA CATARINENSE 178 144 137 53 

Total 5.119 5.624 6.461 2.827 

Fonte:SIH 

PRODUÇÃO AMBULATORIAL 

Macro Reg.Saúde Atendimento 2023 2024 2025 2026 MAI 

4210 SUL 87 134 151 45 

4211 PLANALTO NORTE E NORDESTE 122 112 92 46 

4213 GRANDE OESTE 70 69 45 30 

4214 GRANDE FLORIANOPOLIS 57 40 60 18 

4215 FOZ DO RIO ITAJAI 20 19 17 6 

4216 VALE DO ITAJAI 173 211 263 47 

4217 MEIO OESTE 56 34 65 18 

4218 SERRA CATARINENSE 3 1 5 1 

Total 588 620 698 211 

Fonte:SIA 

É o que temos a informar. 

Atenciosamente, 

 
 

Priscila Signori 
Superintendente de Atenção à Saúde 
(Assinado digitalmente) 

Marcus Aurelio Guckert 
Diretor de Atenção Especializada 
(Assinado digitalmente) 
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Assinaturas do documento

Código para verificação: G3JH1L55

Este documento foi assinado digitalmente pelos seguintes signatários nas datas indicadas:

MARCUS AURÉLIO GUCKERT (CPF: 888.XXX.599-XX) em 22/07/2026 às 15:57:53
Emitido por: "SGP-e", emitido em 13/07/2018 - 14:40:05 e válido até 13/07/2118 - 14:40:05.

(Assinatura do sistema)

PRISCILA SIGNORI (CPF: 078.XXX.179-XX) em 22/07/2026 às 18:00:34
Emitido por: "SGP-e", emitido em 27/02/2023 - 17:57:42 e válido até 27/02/2123 - 17:57:42.

(Assinatura do sistema)

Para verificar a autenticidade desta cópia, acesse o link https://portal.sgpe.sea.sc.gov.br/portal-externo/conferencia-
documento/U0NDXzEwMDY4XzAwMDEyMDYxXzEyMDY1XzIwMjZfRzNKSDFMNTU= ou o site

https://portal.sgpe.sea.sc.gov.br/portal-externo e informe o processo SCC 00012061/2026 e o código G3JH1L55
ou aponte a câmera para o QR Code presente nesta página para realizar a conferência.



ESTADO DE SANTA CATARINA
SECRETARIA DE ESTADO DA SAÚDE
GABINETE

Red. GABS/FJCZ
Rua Esteves Júnior, 160 - 7º andar. Centro - Florianópolis / SC - 88.015-130
Telefones: (48) 3664-8847 / 3664 8848
E-mail: apoiogabs@saude.sc.gov.br

OFÍCIO Nº 1264/2026/SES/GABS Florianópolis, (data da assinatura digital).

Senhora Gerente,

Em atenção ao Ofício nº 1249/SCC-DIAL-GEAPI, que encaminha cópia do Pedido de
Informação nº 0152/2026, subscrito pelo Deputado Mário Motta, por meio do qual solicita
informações acerca das filas de espera para cirurgias otológicas no Estado, encaminhamos as
manifestações da Superintendência de Serviços Especializados e Regulação (Informação nº
176/2026 e anexos, págs. 0011 a 0027) e da Superintendência de Atenção à Saúde (Informação
nº 382/2026-DAES, pág. 0028), prestando os esclarecimentos pertinentes.

Atenciosamente,

Diogo Demarchi Silva
Secretário de Estado da Saúde
(assinado digitalmente)

À Senhora
NATHALIA DA SILVA ZIMERMANN
Gerente de Acompanhamento de Pedidos de Informações
Diretoria de Assuntos Legislativos (DIAL)
Secretaria de Estado da Casa Civil (SCC)
Florianópolis – SC
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Assinaturas do documento

Código para verificação: TV974TN6

Este documento foi assinado digitalmente pelos seguintes signatários nas datas indicadas:

DIOGO DEMARCHI SILVA (CPF: 010.XXX.009-XX) em 23/07/2026 às 17:47:56
Emitido por: "SGP-e", emitido em 02/08/2023 - 13:06:44 e válido até 02/08/2123 - 13:06:44.

(Assinatura do sistema)

Para verificar a autenticidade desta cópia, acesse o link https://portal.sgpe.sea.sc.gov.br/portal-externo/conferencia-
documento/U0NDXzEwMDY4XzAwMDEyMDYxXzEyMDY1XzIwMjZfVFY5NzRUTjY= ou o site

https://portal.sgpe.sea.sc.gov.br/portal-externo e informe o processo SCC 00012061/2026 e o código TV974TN6
ou aponte a câmera para o QR Code presente nesta página para realizar a conferência.



ESTADO DE SANTA CATARINA 
SECRETARIA DE ESTADO DA CASA CIVIL
DIRETORIA DE ASSUNTOS LEGISLATIVOS

*Ato nº 413/2026

Centro Administrativo do Governo do Estado de Santa Catarina
Rod. SC-401, nº 4.600, Km 15 - Saco Grande - CEP 88032-900 - Florianópolis/SC
Fone: (48) 3665-2073 - e-mail: geapi@casacivil.sc.gov.br

Ofício nº 1360/SCC-DIAL-GEAPI Florianópolis, 23 de julho de 2026.

Senhor Presidente,

De ordem do senhor Governador do Estado, em resposta ao Pedido de Informação 
nº 0152/2026, de autoria do Deputado Mário Motta, encaminho o Ofício nº 1264/2026/SES/GABS, da 
Secretaria de Estado da Saúde, que remete documentos contendo informações acerca das filas 
de espera para cirurgias otológicas no Estado.  

Respeitosamente,

Henrique de Freitas Junqueira
Secretário de Estado da Casa Civil, designado*

Excelentíssimo Senhor Deputado
JULIO GARCIA
Presidente da Assembleia Legislativa do Estado de Santa Catarina
Nesta
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Assinaturas do documento

Código para verificação: 20GUD2C8

Este documento foi assinado digitalmente pelos seguintes signatários nas datas indicadas:

HENRIQUE DE FREITAS JUNQUEIRA (CPF: 002.XXX.090-XX) em 24/07/2026 às 14:44:20
Emitido por: "SGP-e", emitido em 14/08/2025 - 15:12:04 e válido até 14/08/2125 - 15:12:04.

(Assinatura do sistema)

Para verificar a autenticidade desta cópia, acesse o link https://portal.sgpe.sea.sc.gov.br/portal-externo/conferencia-
documento/U0NDXzEwMDY4XzAwMDEyMDYxXzEyMDY1XzIwMjZfMjBHVUQyQzg= ou o site

https://portal.sgpe.sea.sc.gov.br/portal-externo e informe o processo SCC 00012061/2026 e o código 20GUD2C8
ou aponte a câmera para o QR Code presente nesta página para realizar a conferência.


