Santa Casa de Misericordia de Guaira

< Z220% Rua 24, 872 — Jardim Paulista — Guaira (SP)
Santa Casa Fone / Fax: (17) 3332-7000 CEP: 14790-000
N CNPJ: 48.341.283/0001-61 Insc. Estadual: Isento

RELATORIO DE ATIVIDADES
SETEMBRO/2024

“EXECUCAO DAS ACOES E SERVICOS DE SAUDE, DE MEDIA COMPLEXIDADE,
DISPENSADOS AO TRATAMENTO DE DENGUE. ”

1. IDENTIFICACAO

EXECUTOR: Santa Casa de Misericordia de Guaira CNES: 2078414

CNPJ N2 48.341.283/0001-61 CODIGO DO IBGE: 3517406

LICENCA DE FUNCIONAMENTO: SPM2430076350 (Data de Validade: 16/02/2025)
ENDERECO: Rua 24 N° 872, Jardim Paranoa

CEP: 14.790-000 MUNICIPIO: Guaira/SP

1.1 RESPONSAVEL: Franciene Lucas
1.2 MEDICO RESPONSAVEL TECNICO: Thiago Cesar Pardi
1.3 ENFERMEIRA MEDIA GERENTE: Camila Danieli Lopes Jacomini

2. OBJETO: Execucdo das agdes e servicos de saude, de média complexidade, dispensados
ao tratamento de dengue.

3. VIGENCIA INICIAL: 23/07/2024 a 22/10/2024
3.1 VIGENCIA 12 ADITIVO: Sem alteracio

4. OBJETIVO: Garantir assisténcia ao paciente com patologia dengue, adequando a
estrutura fisica da Santa Casa de Misericérdia de Guaira.

5. EXECUCAO
5.1 RECURSOS HUMANOS
Quantidade Funcdo
1 Biomédico
2 Enfermeiros
2 Técnicos de enfermagem

5.2 SERVICOS MEDICOS

Quantidade Funcao
1 (Plantdo de 06 horas diarias) Plantonista Presencial
1 Médico RT

Planto6es presenciais: 09h as 15h (06 horas diarias) podendo ser alterado o horario de
funcionamento conforme melhor resolutividade do fluxo ao paciente.
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5.3 ATIVIDADES

Servicos Atividades Executado

Oferta de atendimento médico e enfermagem.
Atendimento ao | Encaminhamento a internacdo quando se
paciente fizer necessario, sob cuidados do plantonista
de sobreaviso.

Executado

Tratamento das possiveis complicacoes que
possam ocorrer.
Tratamento farmacoterapéutico.

3?5;2’39610 Cuidad9§ e pros:edimentos assistenciais | Executado
necessarios ao paciente.
Direito a acompanhante durante o periodo de
observacdo, conforme lei vigente.
Servicos de | Apoio diagndstico e terapéutico por meio da
apoio realizacdo de exames, coleta de material e
diagnéstico e | realizacdo de procedimentos terapéuticos | Executado
terapéutico - | imediatos necessarios no atendimento de
SADT emergeéncia.

5.4 PROCEDIMENTOS E METAS QUANTITATIVAS

Grupos |Descri¢do do procedimento Previsto Executado
0202000000 | Diagndstico em laboratdrio clinico 563 09
0204000000 | Diagndstico por radiologia 50 2
0205000000 | Diagndstico por ultrassonografia 25 0
0206000000 | Diagndstico por tomografia 5 0
0301010000 Cons/ultas mefllcas/outros profissionais 187 1

de nivel superior
0301010012 Admlrjlstragaq 'de medicamentos na 187 1
atencao especializada

5.5 METAS QUALITATIVAS

Meta Indicador Executado

Melhoria no atendimento aos

usuarios com patologia dengue, Aplicacio pesquisa de

dentro dos principios do SUS e de PR Executado
satisfacdo bimestral.

acordo com o PNH - Programa

Nacional de Humanizacao;

Manter escala de médicos e

equipe de enfermagem por 18hs | Apresentacdo de escala Executado

em 30 ou 31 dias do més do profissional.
conforme o calendario anual.

Servico de Ouvidoria com
horarios definidos para Apresentagdo do
informacgdes aos familiares, com relatorio de ouvidoria se | Executado
esclarecimentos sobre direitos e | houver algum registro.
servicos disponiveis.
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ManFer ?t}lahzado cadastro de Relatério do CNES. Executado
funciondrios no CNES.
Manter atualizado os dados de
estrutura fisica e equipamentos Relatoério do CNES. Executado
da instituicao no CNES.
Producdo de atendimentos Numero de consultas
1 . . n Executado
meédicos mensais. realizadas no més.
Prescrever
medicamentos conforme
Assisténcia farmacéutica Relacdo de Executado
medicamentos
essenciais do municipio.
6. MONITORAMENTO E AVALIACAO
6.1 INTERNO
Atividade Previsto Executado
. , Relatorio técnico de atividades | Executado
Pela equipe responsavel .. , .
~ e fisico - financeiro (mensal);
pela elaboracao de = -
. Producdo dos procedimentos | Executado
documentos e avaliacdo da :
N realizados mensalmente;
evolucdo da proposta de —
Apresentacdo de CNDs; Executado
trabalho. _ = —
Alimentacao da transparéncia | Executado

7. CONSIDERACOES GERAIS

A Santa Casa de Misericordia de Guaira vem por meio dessas consideragdes informar
que as atividades ocorreram dentro da normalidade, seguindo o objeto proposto.

Guaira/SP, 05 de novembro de 2024.

FRANCIENE

Assinado de forma digital
or FRANCIENE

LUCAS:2258066 EUCAS:22580666893

6893

Dados: 2024.11.07 15:46:50
-03'00'

FRANCIENE LUCAS
CPF: 225.806.668-93

INTERVENTORA

DECRETO MUNICIPAL N2 6306 DE 09 DE MAIO DE 2022

govb

Documento assinado digitalmente

CAMILA DANIELI LOPES JACOMINI
Data: 07/11/2024 15:34:32-0300
Verifique em https://validar.iti.gov.br

CAMILA DANIELI LOPES JACOMINI

CPF: 327.973.378-24

ENFERMEIRA MEDIA GERENTE




		2024-11-07T15:34:32-0300


		2024-11-07T15:46:50-0300
	FRANCIENE LUCAS:22580666893




