HOSPITAL APOSTOLO PEDRO
Rua Ceciliano de Melo Portinho, 193 - Mimoso do Sul - ES

CNPJ: 27.868.835/0001-14

AGOSTO/2024

Avaliacao das metas pactuadas no Plano Operativo

1 |Metas Fisicas Assisténcial Classif.. Obs.
1.1 |Pronto Atendimento/Més <\
1.2 |Interna¢des/Més 1
2 |Partic. nas Politicas Prioritarias do SUS |Classif. Obs.
2.1 |Satisfagdo do usudrio C/\
2.2 |Padronizagdo de medicamentos gl
2.3 |Saude do Trabalhador =1
2.5 |HIV/DST/VDRL c.1
3 |Gestido Hospitalar Classif. Obs.
3.1 |Comissdo de Acomp. De Contrato <
3.2 |Elaboragéo do Plano Diretor g,
3.3 |Elaboragio de Estatisticas Gerenciais i 1
3.4 |Prestagdo de Contas gy
3.5 |Rotinas c
4 |Desenvolvimento Profissional Classif. Obs.
4.1 |Educagdo Permanente b
4.2 |Organograma C ‘V
4.3 |Satisfagdo do Funcionario et
4.4 |Treinamento de funcionérios T
5 |Estrut. Tecnologica e Capac. Instalada Classif. Obs
5.1 |Estrututura fisica C o
5.2 |Equipamentos ct
6 |Plano Anual de Metas de Qualidade Classif. Obs.
6.1 |Atengdo a Satide &
6.2 |Gestdo Hospitalar G(
6.3 |Qualidade CX

Legenda para avalia¢iao

CT — Cumpriu totalmente

NP — Nio Possui

NC - Nio cumpriu

NA — Nio aplica ao Contrato

CP — Cumpriu parcialmente

NE — Nio entendido pela Entidade

DP — Dentro do Prazo

PGM - Parceria Gestor Municipal




Espaco destinado a Comissdo de Acompanhamento do Contrato

A Comissdo de Acompanhamento de Contrato, apos analise dos dados e documentos apresentados
pela entidade opta por:

[><]J Aprovar totalmente o cumprimento das metas pactuadas no Plano Operativo.

[ ] Aprovar parcialmente o cumprimento das metas pactuadas no Plano Operativo sem prejuizo
financeiro desde que no préximo més sejam resolvidas as pendéncias.

[ ] Aprovar parcialmente o cumprimento das metas pactuadas no Plano Operativo com prejuizo
financeiro até que as metas sejam cumpridas satisfatoriamente.

Com base no resultado das avaliagdes efetuadas a Comissdo de Acompanhamento de contrato € de
parecer que a entidade faz juz alem do recurso descrito n Item 6.1.1, a 100% do que preconiza o Art.
6128613,

Recomendagdes:

Mimoso do Sul-ES, 39/ QA / ‘l‘z;oj-’b‘
Membros:

- %ﬂ%/ﬂm 7 ) M%@Assinatura: %
2- %gﬁ 4/ % %‘% Assinatura:

g~

3- C{A’Y\OA/W\/ M‘{//\,\. GKW&MO\/ Assimatura:

JV

4/ ) o
4- G\Um 0’@0&‘@ GM{\L’SP(\LJ Assinatura: m\b

5- ’%Mﬁ){\ \)X@Nik f/&x"{\’d Assinatura:

6- Assinatura:




HOSPITAL APOSTOLO PEDRO

Rua Ceciliano de Melo Portinho, 193 - Mimoso do Sul/ES
CNPJ: 27.868.835/0001-14 AGOSTO/2024
1 - Avaliacdo de Metas Fisicas de Assiténcia

1.1 - Ambulatério/Pronto Atendimento

Item Pactuado Executado Avaliacéo
Pronto Atendimento 4230 8.189 e
Ambulatério 845 806 cv
Total 5.075 8.995 X
1.2 - Internagdes/Més
Item Pactuado Executado Avaliacio
Internagdes em Clinica Médica 70 100 g
Internagdes em Clinica Cirdrgica 12 0 NC
Internagdes em Clinica Pediatrica 5 12 T §
Internagdes em Clinica Obstétrica 0 0 n) B
87 112 &1
1.3 - Estatisticas de Interna¢des Hospitalares
Item Clinica Pactuado Executado Avaliac¢io
Taxa de Ocupagdo (%) | Clinica Cirurgica 16% 0,0 it
Clinica Médica 23% 35,5 C.. ¢
Clinica Pediétrica 11% 3.5 <
Média de Clinica Cirirgica 2 0,0 &
Permanéncia (Dias) Clinica Médica 5 1.3 C ‘;’
Clinica Pediatrica 3 1,2 Ct
Taxa de Infecgdo Clinica Cirurgica 0,7 0,0 ct
Hospitalar (%) Clinica Médica 0,2 0,0 %
Clinica Pediatrica 0,7 0,0 i §
Taxa Geral HAP 1,6 0,0 . "(
LEGENDA PARA AVALIACAO
CT - CUMPRIU TOTALMENTE NP - NAO POSSUI
NC - NAO CUMPRIU NA - NAO APLICA AO CONTRATO|
CP - CUMPRIU PARCIALMENTE NE - NAO ENTENDIDO PELA EXTIDADE
DP - DENTRO DO PRAZO PGM - PARCERIA GESTOR MJUNICHSAL

Visto da Comiss#o:



HOSPITAL APOSTOLO PEDRO

Rua Ceciliano de Melo Portinho, 193 - Mimoso do Sul/ES

CNPJ: 27.868.835/0001-14

AGOSTO/2024

2 - Avalia¢do da Parcticipacio nas Politicas Prioritarias do SUS

2.1 - Politicas de Humaniza¢io (Humaniza/SUS)

Item Pactuado Executado Avaliacio
Satisfagdo de usuario 70%/12 meses 86% 5y
Acompanhamento familiar 50%/DCD/PSF - -
Equipes interdisciplinares 100%/AVC - i
Treinamento de funciondrios 100%/2x/ano - =
Projeto de Acomp. De Pac. Acamados 90 dias/PSF - -

2.2 - Politica Nacional de Medicamentos

Item Pactuado Executado Avaliacio
Padronizac¢do de Medic. (RENAME) 75% 58,83% (,'\/
Promogio de Uso Racional de Medic. 50% - ==

2.3 - Saude do Trabalhador

Item Pactuado Executado Avaliacio

Acidentes do Trabalho 100% 100% €%
HIV/DST/VDRL

Item Pactuado Executado Avaliacio
Realizagdo de Teste Rapido p/ HIV 100% 100% |
Realizagio de VDRL 100% 100% et
1 - Procedimentos que requerem parceria com o Gestor Municipal.

LEGENDA PARA AVALIACAO

CT - CUMPRIU TOTALMENTE

NP - NAO POSSUI

NC - NAO CUMPRIU

NA - NAO APLICA AO CONTRATO

CP - CUMPRIU PARCIALMENTE

NE - NAO ENTENDIDO PELA ENTIDADE

DP - DENTRO DO PRAZO

Visto da Comissio:

PGM - PARCERIA GESTOR MUNICIPAL

) /K)Y(‘\L




HOSPITAL APOSTOLO PEDRO
Rua Ceciliano de Melo Portinho, 193 - Mimoso do Sul/ES

CNPJ: 27.868.835/0001-14

AGOSTO/2024

3 - Avaliacio de Metas de Gestdo Hospitalar

3.1 - Comissdo de Acompanhamento de Contrato

Item

Pactuado

Executado Avaliacio

Comissdo de Acompanhamento

30 dias/SMS

100% X

3.2 - Elaboracio do Plano Diretor

Item

Pactuado

Executado Avaliacio

Elaboragédo do Plano Diretor

90 dias

100% |

3.3 - Planejamento Hospitalar

Item Pactuado Executado Avaliacio
Rotinas Técnicas e Operacionais 90 dias 100% X
Qualif. Gerencial e de Func. 90 dias 100% c <
Sistemas de Avalia¢do de Custos 90 dias 100% £t
Sistemas de Prestagdo de Contas 90 dias 100% "l

3.4 - Ferramenta Gerenciais

Item Pactuado Executado Avaliacio

Est. Organizacional (Organograma) 180 dias 100% KoL

3.5 - Elaboracio de Estatisticas Gerenciais

Item

Pactuado

Executado Avaliacio

Dados Estatisticos Gerenciais

Med. Solic.

100% X

1 - Procedimentos que requerem parceria com o Gestor Municipal.

LEGENDA PARA AVALIACAO

CT - CUMPRIU TOTALMENTE

NP - NAO POSSUI

NC - NAO CUMPRIU

NA - NAO APLICA AO CONTRATO

CP - CUMPRIU PARCIALMENTE

NE - NAO ENTENDIDO PELA ENTIDADE

DP - DENTRO DO PRAZO

PGM - PARCERIA GESTQR MYNICIPAL ~

Visto da Comissio:




HOSPITAL APOSTOLO PEDRO
Rua Ceciliano de Melo Portinho, 193 - Mimoso do Sul/ES

CNPJ: 27.868.835/0001-14

AGOSTO/2024

4 - Avaliacido do Plano Anual de Metas de Qualidade

4.1 - Atencio 4 Saiude

Item Pactuado Executado Avaliacgao
Taxa de Mortalidade Institucional 3,79 9,28% .1
Taxa de Cesarea 0% i M N

4.2 - Internacdes/Més

Item Pactuado Executado Avaliacio
Leitos na Central de Regulagdo 100% 100% er
Clinica Médica 70 70 CT
Clinica Cirlrgica 12 12 cT
Saude Mental 10 10 AT
Isolamento 2 2 ‘(: .
Clinica Pediatrica 5 5 &%
Total de Leitos 99 99 &
Protocolos Clinicos e Operacionais 5 5% T
Utilizag@o de Medic. Genéricos 70% 58,83% Wy

4.3 - Estatisticas de Interna¢des Hospitalares

Item Pactuado Executado Avaliacio
Satisfag@o dos funcionarios 70% - En
Satisfag@o dos usudrios internados* 70% 90,60% ot
Satisfagdo dos usuérios do PA*/ CDI* 70% PA: 78,5% CDI 87,3% G ’\’
Educag@o Permanente 01 trein./mensal 01 trein./ mensal C\

LEGENDA PARA AVALIACAO

CT - CUMPRIU TOTALMENTE NP - NAO POSSUI

NC - NAO CUMPRIU NA - NAO APLICA AO CONTRATO

CP - CUMPRIU PARCIALMENTE NE - NAO ENTENDIDO PELA/EN'I}IDADE

DP - DENTRO DOPRAZO PGM - PARCERIA GESTOR'MUNICIPAL

Visto da Comissdo:

N LT
/

~




HOSPITAL APOSTOLO PEDRO
Rua Ceciliano de Melo Portinho, 193 - Mimoso do Sul/ES

CNPJ: 27.868.835/0001-14 AGOSTO/2024

5 - Avaliacio da Estrutura Tecnologica e Fisica

5.1 - Estrutura Fisica

Item Pactuado Executado Avaliac¢io
Manut. Da Estrutura fisica Conf. POA 100% &
Equip. Diag. p/ Imagem Conf. POA 100% CE
Equip. Diag. Met. Graficos Conf. POA 100% o
Equip. Diag. Met. Oticos Conf. POA 100% & T
Outros Equipamentos Conf. POA 100% L

1 - A entidade dever4 manter no minimo a estrutura fisica e tecnol6gica pactuada no POA(Plano Operativo Anual),

LEGENDA PARA AVALIACAO

CT - CUMPRIU TOTALMENTE NP - NAO POSSUI
NC - NAO CUMPRIU NA - NAO APLICA AO CONTRATO
CP - CUMPRIU PARCIALMENTE NE - NAO ENTENDIDO PE,L/A ENTIDADE
DP - DENTRO DO PRAZO PGM - PARCERIA GESTBR MUNICIPAL
L @ualins, b/
Visto da Comissdo: L DWW
- R L \ 7 U

z g = /



PROCEDIMENTO

PRONTO
ATENDIMENTO

HOSPITAL APOSTOLO PEDRO
PRODUGCAO AMBULATORIO - AGOSTO/2024

AMBULATORIO

EXAMES LABORATORIAIS 1126 32
DENSITOMETRIA OSSEA 0 2
RADIOGRAFIA 446 248
MAMOGRAFIA 0 26
ECOCARDIOGRAFIA 0 19
ULTRASSONOGRAFIA 0 220
TOMOGRAFIA 0

ENDOSCOPIA DIGESTIVA 0 24
COLONOSCOPIA/RETOSSIGMOIDOSCOPIA 0 6
ELETROCARDIOGRAMA 59 162
HISTOPATOLOGIA 0 0
TESTE RAPIDO 9 0
GLICEMIA CAPILAR 192 0
CONSULTA DE ESPECIALIDADES 51 67
CONSULTA ENFERMAGEM 2253 0
URGENCIA E EMERGENCIA 1223 0
OBSERVACAO 815 0
ADMINISTRAGAO DE MEDICAMENTOS 544 0
AFERICAO DE PRESSAO 1275 0
NEBULIZACAO 5 0
RETIRADA DE PONTOS 31 0
IMOBILIZACAO 9 0
GESSO 0 0
LUXACAO 0 0
CURATIVO 86 0
CURATIVO Il 20 0
PEQUENA CIRURGIA 43 0
LAVAGEM DE OUVIDO 2 0
PUNCAO/INFILTRACAO 0 0
FISIOTERAPIA 0 0
AUDIOMETRIA 0 0
OUTROS 0 0

TOTAL . 8189 806
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Sistema de Gestdo Hospitalar

826 HOSPITAL APOSTOLO PEDRO
Emitido em: 13/09/2024 as 07:56 Periodo:

Procto.

025 02201 : 0:1.2=0
020201 :018=0
02.02:01-020-1
02.02.01.021=0
0240201 s 027=9
02 025500 . 28—
02 .02.01.029—5
02.02.01 ,031—7
02.02:01:032—-5H
02:02.01:033=3
02:02:01:042-2
02.02.01.046—-5
02,02 .01.047—3
02.02:.01.055-4
02.02.01.060-0
02-.02.01.063—5
02.02.01.064-3
02.02:01-065=1
02.02.01.067—8
02.02.01.069—-4
02.02.02.014—2
02.02.02.038-0
02.02.03.020-2
02.02.03.061—-0
02:02:03.063-6
0202 :03.:097=0
02.02.03:120-=9
02.02.05:001L=7
02.02.06.021=7
02.02.08.008-0
02.04.01.006-3
02.04.01.008-0
02.04.01.014-4
02.04.02.003-4
02.04.02.006-9
02.04.02.009-3
02.04.02.010-7
02.04.03.015-3
02:04.03.017-0
02.04.04.001-9
02.04.04.005-1
02.04.04.006-0
02.04.04.007-8
02.04.04.009-4
02.04.04.010-8
02.04.04.011-6
02.04.04.012-4
02:04,.05.011-1
02.04.05.013-8
02.04.06.002-8
02.04.06.008-7
02.04.06.009-5
02.04.06.010-9

- Faturamento de Ambulatorio.

Estatistica Por Procedimento Modelo I
01/01/2001 a 31/12/9999

Descricao do Procedimento

DOSAGEM
DOSAGEM
DOSAGEM
DOSAGEM
DOSAGEM
DOSAGEM
DOSAGEM
DOSAGEM
DOSAGEM
DOSAGEM
DOSAGEM
DOSAGEM
DOSAGEM
DOSAGEM
DOSAGEM
DOSAGEM
DOSAGEM
DOSAGEM
DOSAGEM
DOSAGEM

DE
DE
DE
DE
DE
DE
DE
DE
DE
DE
DE
DE
DE
DE
DE
DE
DE
DE
DE
DE

ACTDO URICO
AMILASE
BILIRRUBINA TO
CAILCIO
COLESTEROL HDL
COLESTEROL LDL
COLESTEROL TOT
CREATININA
CREATINOFOSFOQ
CREATINOFOSFOQ
FOSFATASE ALCA
GAMA-GLUTAMIL-
GLICOSE

LIPASE
POTASSIO

SODIO
TRANSAMINASE G
TRANSAMINASE G
TRIGLICERIDEOS
UREIA

DETERMINACAO DE TEMPO E A
HEMOGRAMA COMPLETO
DOSAGEM DE PROTEINA C REA
PESQUISA DE ANTICORPOS AN
PESQUISA DE ANTICORPOS CO
PESQUISA DE ANTIGENO DE S
DOSAGEM DE TROPONINA
ANALISE DE CARACTERES FIS
DOSAGEM DE GONADOTROFINA
CULTURA DE BACTERIAS P/ I

RADIOGRAFIA
RADIOGRAFIA
RADIOGRAFIA
RADIOGRAFIA
RADIOGRAFIA
RADIOGRAFIA
RADIOGRAFIA
RADIOGRAFIA
RADIOGRAFIA
RADIOGRAFIA
RADIOGRAFIA
RADIOGRAFIA
RADIOGRAFIA
RADIOGRAFIA
RADIOGRAFIA
RADIOGRAFIA
RADIOGRAFIA
RADIOGRAFIA
RADIOGRAFIA

DE

CAVUM (LAT
CRANIO (PA
SEIOS DA F
COLUNA CER
COLUNA LOM
COLUNA TOR
COLUNA TOR
TORAX (PA
TORAX (PA)
ANTEBRACO
BRACO
CLAVICULA
COTOVELO
MAO

MAO E PUNH
ESCAPULA/O
PUNHO (AP
ABDOMEN (A
ABDOMEN ST

DENSITOMETRIA OSSEA DUO-E
RADIOGRAFIA DE ARTICULACA
RADIOGRAFIA DE BACIA
RADIOGRAFIA DE CALCANEO

116

232
154

1.

14
1.32

13
14
14

44
200

Proc.:

Pag: 001
- SIA/SUS |

Ago/2024 a Ago/2024 |

44,40

170530
30,00
175,56
69,10
193,14
43,02
110, 20
162,50
170,94
130500



Sistema de Gestdo Hospitalar
826 HOSPITAL APOSTOLO PEDRO

Emitido em:

02.04.06.
02504 ;.06
02 .04.06.
02.04.06.
02055 0.
020500

02%05.02

0205 .02
02.05.02.
02.:05.:02.
02505102,
02.0502.

02,0502

02,0502
02.:05.02.
02505502 5
02.05.02.
02.09:01;

02109 .00

025109204
L0121 S R G e nl
02.14.01
0214000
02/.14 .01

02.14.01

02004 00y
02534 201 ..
0350%. 01 .
0310401
03:0.1°:.06:
035101 . 06
03:.:04.: 06,
0301 10:

03..01 .10
035207 21:0
03504510
03.01.10
040G
04.01.01
04.01.01
04 .01.01
04.04.01
04.04.01

011=7
012-5
015-0
0l16-8
0.03—=2
004-0
= 003=8
004-6
005-4
006—2
007-0
009-7
< 010 —0
0119
01277
014=3
018=6
002-9
. 003=7
002-5
003-6
001.~5
005-8
007-4
=009
010-4
016-3
004-8
Q07 =2
002-9
009~6
010=0
00.1=2
-003-9
- 0103
= 03:5=2
.028-4
- 001 =5
-005-8
.010-4
« 01d=2
«027—-0
-0.:31.—8

13/09/2024 as 07:56 Periodo:

- Faturamento de Ambulatorio.

Descricao do Procedimento
RADIOGRAFIA DE COXA

RADIOGRAFIA DE JOELHO

(AP

RADIOGRAFIA DE PE / DEDOS
RADIOGRAFIA DE PERNA
ECOCARDIOGRAFIA TRANSTORA

ULTRASSONOGRAFIA
ULTRASSONOGRAFIA
ULTRASSONOGRAFIA
ULTRASSONOGRAFIA
ULTRASSONOGRAFIA
ULTRASSONOGRAFIA
ULTRASSONOGRAFIA
ULTRASSONOGRAFIA
ULTRASSONOGRAFIA
ULTRASSONOGRAFIA
ULTRASSONOGRAFIA
ULTRASSONOGRAFIA

DOPPLER

DE ABDOM
DE ABDOM
DE APARE
DE ARTIC
DE BOLSA
MAMARIA

DE PROST
DE PROST
DE TIREO
OBSTETRI
TRANSVAG

COLONOSCOPIA (COLOSCOPIA)
ESOFAGOGASTRODUODENOSCOPTI
LARINGOSCOPIA
ELETROCARDIOGRAMA
GLICEMIA CAPILAR
TESTE RAPIDO PARA
TESTE RAPIDO PARA
TESTE RAPIDO PARA
TESTE RAPIDO PARA DETECCA
TESTE RAPIDO PARA DETECCA
CONSULTA DE PROFISSIONAIS
CONSULTA MEDICA EM ATENCA
ATENDIMENTO DE URGENCIA C
ATENDIMENTO MEDICO EM UNI
ATENDIMENTO ORTOPEDICO CO
ADMINISTRACAO DE MEDICAME

DETECCA
S EETLES
DETECCA

AFERICAO
INALACAO
RETIRADA
CURATIVO
CURATIVO

DE PRESSAO ARTER
/ NEBULIZACAO

DE PONTOS DE CIR
SIMPLES

GRAU II C/ OU s/

EXCISAO DE LESAO E/OU SUT
INCISAO E DRENAGEM DE ABS
RETIRADA DE CORPO ESTRANH
REMOCAO DE CERUMEN DE CON
RETIRADA DE CORPO ESTRANH

Total Geral:

8.969

Pag: 002
Estatistica Por Procedimento Modelo I - SIA/SUS
01/01/2001 a 31/12/9999

Proc.: Ago/2024 a Ago/2024
b, Dralt.. L4 = Total
8,94 F1.,.52
6,78 366,12
6,78 805,10
8,94 107,28
67,86 1.289,34
39,60 1987 00
24,20 411,40
37, 95 1. 593,90
24,20 266,20
24,20 653,40
24,20 96,80
24,20 435,60
24,20 169,40
24,20 24,20
24,20 169,40
24,20 411,40
24,20 1. 548,80
112,66 450, 64
48,16 1.155,; 84
47,14 94,28
5715 1.138,15
0,00 0,00
1700 2,00
Ln00 2,00
0,00 0,00
0,00 0,00
0,00 0,00
6,30 14.193, 90
10,000 1.180,00
12747 10.163,05
1.3.+00 1.8.4583;, 00
13,00 117, 00
0,63 342,72
0,00 0,00
0,00 0,00
0,00 0,00
0,00 0 ;00
32,40 648,00
23,16 833,76
1184 23,68
11,84 47, 36
563 11,26
26,42 26,42
1.155,50 60395, 75



| Sistema de Gerenciamento Hospitalar = Faturamento AIH = Faturamento DATASUS \
| HOSPITAL APOSTOLO PEDRO Emitido em: 13/09/2024 as 07:56 |
| MIMOSO DO SUL AIHs selecionadas: Todas Remessa: 000 a 999 Proc.: 08/2024 I.V.H.: 1,00 |
o +
TOTAIS POR ESPECIALIDADE Qtd. AIH Serv.Hosp Serv.Prof S.A.B.T. Neuro Cir. Transplante Analgesia
UTI Especial. OPM Sangue Att RN 2 TA T Diar.Aco Nut.Enteral

Componente I  Notif. Agravo Registro Civil Trontanl

(03) CLINICO 100 50.442,08 8.118,66 3.940,91 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 119,28 0,00 0,00 4.064,00 0,00

0,00 0,00 0,00 66.684,93

(07) PEDIATRIA 12 2.328,64 341,20 195,43 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 120,00 0,00

0,00 0,00 0,00 2.985,21

TOTAL GERAL 112 52.710,72 8.459,86 4.136,34 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 119,28 0,00 0,00 4.184,00 0,00

0,00 0,00 0,00 69.670,20
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| Sistema de Gerenciamento Hospitalar - Portaria Interna - Censo Hospitalar por Clinica
| HOSPITAL APOSTOLO PEDRC |
| Emitido em: 03/09/2024 as 07:29 Clinica de C Cirdrgica a T Todas Unidade de 000 a 015 Pagina: 001
| Bloco de 01 a SAVER, Convenio de 0001 a 0001, Espec. solicit. de 000 a 099, Espec. assist. de 000 a 099,
it Censo considerando paciente/dia as internacdes com entrada e saida no mesmo dia
| Clinica: Cirtrgica Mes de Referencia: 08/2024 |
. D et S T e e e R e e
|Dias do Mes | 01] 02| 03] 04] 05| 06 07| 08| 09| 10| 11| 12| 13| 14| 15| 16| 17| 181 19| 20| 21| 22| 23} 24| 25| 26| 27| 28] 29| 30| 31|Total|
fommmmm e e T e B e At e S
025l o s IR |l S OSSR S (St (R S ([ (S NN S A G R O
R T D et S e e A
[Intermaeoes £ L 0 L b b F bWk L b o e bk b b kA 2|
fomm oo e T e S B e +
jEatp/TeansEl | | 41 4. Lok ad ol b b gl 1 [ R A O R /A D
e —tomfommt e T B e e +
JCudhoriawcs ol (RN N CRNY (Y (R | s IS e S (R 1 [ (! S S s L e O [ (IS e e [ i
: S e e B +
depmranstsl 1 o= o 1 S o s e e i el e e \
+ e e e T i e e At St +
HNE /T (ol ey (PRSI N S [/ (A N (S (R Y S R A SR e (| R I e il e |
+om- e e e B e
|Altas SR TR S (R P | [t 1 A S | I I N [ \
fommmmm o e T e L e T +
Feloren e 1175 U AR N T N Y [ (G [ (O (A (T N S/ (A I (i ([ EE
b T e e T B T e A
|Obito Dp.48s| | | 1 [ L L L 01 0 b 0 00t |
tommmm oo T T T e St i Al e
[Paciente Dia | | | | L L L 0 L 0 0 b 000t |
tmmmmmmmmo e e e e T e Attt e B
| Taxa de ocupacao dos leitos....: 0,20% Quantidade de leitos: 016 Taxa de mortalidade: 0,00%
| Taxa de rotatividade dos leitos: Media paciente dia..: 0,03 Media permanencia..:
+e- -- -- - -+
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| Clinica: Médica Mes de Referencia: 08/2024 |
- T T S S At T L
Dias do Mes | 01| 02| 03] 04| 05| 06| 07| 08] 09| 10| 11| 12| 13| 14| 15| 16| 17| 18] 19] 20| 21| 22| 23] 24] 25| 26| 27| 28] 29| 30| 31|Total
T T T B e e i e i oot ony 1
|Periodo Ant. | 20| 17| 21| 22| 20| 20| 19f 18| 20| 13| 14| 17| 1e| 15| 17| 17f 15| 17| 16| 16] 20| 15| 15| 15| 14| 15| 15| 14| 15| 15| 15| 518]
I e T D T S T
|Internacoes | 1| 51 21 ) 21-6] 3| 4 | 21 31 | 11 31 4 1] 21 | | 51 2 2] 21 1] 21 1] 2| 5] 21 2| 21 67
fommmmmmeee e e T Rt e A e +
|Entop/PransE. . 1 1y 2 A1 LB | <L ¥ 1 | & T4 4 F b bt b b2 b bl sl oLl 18
- T T B T B e e -+
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fommmm e e e e Tt T S e T
7207207 o Lo CE R R [N (SN 1) S S PR I A SO R | (RS (B SR (S (R PR (U [ G AR P G 2|
e T i St T e A e +
|Altas S 1 T < ) 1 (S = S | S IS (N 1 S 1 S N [ S | Y s A R
I T T e e e T e et B
|Obito At.488s| | | | 1 0 L L 0 L 0 L 001 b S S R S [ VR A B S R 2|
fommmem e e e Tt L T T e Y +
[Gbito:Dp.d8Es] 4] b | 4 L bar | 0 F b b b A I b Ak b F Ll e 1 el 7l
R T s S T T s T T e e e T -+
|Paciente Dia | 18] 21} 22| 20| 20| 22| 18| 21| 13| 14| 17| 16| 16| 18] 19| 16/ 17| 16f 16| 21| 15| 15| 15| 14| 16| 15| 14| 17| 15| 15| 16] 528
: - T T T e T e +
| Taxa de ocupacao dos leitos....: 35,48% Quantidade de leitos: 048 Taxa de mortalidade: 12,50%
| Taxa de rotatividade dos leitos: 1,50 Media paciente dia..: 17,03 Media permanencia..: 1,33

5 _—— = T SR S e +




: - -- - - -t
| Sistema de Gerenciamento Hospitalar - Portaria Interra - Censo Hospitalar por Clinica
| HOSPITAL APOSTOLO PECRC |
| Emitido em: 03/09/2024 as 07:29 Clinica de C Cirirgica a T Todas Unidade de 000 a 015 Pagina: 002
| Bloco de 01 a SAVER, Convenic de 0001 a 0001, Espec. solicit. de 000 a 099, Espec. assist. de 000 a 099,
| Censo considerando paciente/dia as internacdes com entrada e saida no mesmo dia
| Clinica: Pedidtrica Mes de Referencia: 08/2024 |
+o-- SRR VUSRS VUSSR UM SR SIS VSN G SHT TS S B L SRR SRR ESEL A S S SRS S S S +
IDias do Mes | 01| 02] 03| 04| 05| 06| 07t 08] 09] 10| 11| 12| 13| 14| 15| 16] 17| 18] 19} 20| 21] 22{ 23] 24| 25| 26| 27| 28| 29| 30| 31|Totall
+ SRS EOROR T VRS DR O SIS PECI e SR SRS S B B EEE SRR S S S S SR S A S e LA it +
|Periodo Ant. | 11 | | 0 0 0 0 0v20 0 b 0 b b2k bbb 12 12
NN P DS OO RIS VU RIS S SR G S [ i TR RS RS SR LS B B R R i
|Internacoes | 11 | | | | 0 ©20 0 0 0 0w 02wt 11}
O S N URR VUNUE VIS DU RPN DRSSO SHPS PUPN RS SR DRSS R SR B B RS BRI S S S SES SRS RS SRS AR
[Ent.p/Transf.| | o 0 L 1 0 0 0 0 0 0 bt [ 1]
$om- ISR Y VAU SRR UUSENT SRR WIS W PUSEN DUS SR ST USSR S SRR B RS SRS SRS B SR S S RS SES SESE S E +
fSatepfmranstel -1 - b A0 ds Bl sl cr o e b gl o [ 1]
R OSSR VT U DR NN DR WIOUY TSN DN SUPN S MUY USRS SR SRR B BESS S S U SER St S SIS SERE SEES St St B
o7/ -viech NN NN [l S (N N O [ /S (Y O A (A (R A I RO [ 1
+e- I ST VR UM DRSS G TSV ST SRS S SR SRR D SNSRI RS B SRR S SHes S S
Alt.p/Evasao | | | | L o L+ L 0 0t 0o [ I S| 1]
+ e e T B R LS B e ey +
|Altas TS R [ TS| e TR A NN R [ G /N ISR e (B 11 [ ] S [ N S 1
fomm e T PN S DRI S S DU S S U SRR SR SRS BRI SRR ENS SIAHHS L 11 S S +
|Obito At.48Hs| | | | L L L 0 0 01 ¢ 0t 0ttt |
} - Y T O RPN O ST PPN SRS SUPIST SR SUY U SRS SRS SNBSS 1 S A BHHe S8R s S
|Obito Dp.48Hs| | |« | L L 0 L 0 b 0 b 0t 0t |
+ T e S e T e A At At S +
[PagienteDia I | 0 & )t b 20 1 Bl Ib o2k A a2l 2k a4 2 1 ke 4 14
pommmmmmmm oo S AP ST SR SN S SIS S SR USSR S - S S S S +
| Taxa de ocupacao dos leitos....: 3,47% Quantidade de leitos: 013 Taza de mortalidade: 0,00%
| Taxa de rotatividade dos leitos: 0,92 Media paciente dia..: 0,45 Media permanencia..: 11
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| Clinica: Saude Mental Mes de Referencia: 08/2024 |
. e T S e e e i e e At
[Dias do Mes | 01| 02| 03| 04| 05| 06| 07| 08| 09] 10| 11} 12| 13| 14| 15| 16| 17| 18] 19] 20| 21| 22| 23| 24| 25| 26| 27| 28] 29| 30| 31|Totall
o L STt A N A +
[Periodo Ant. | 13| 16| 15| 14| 14| 16| 17| 191 19] 20| 20| 20| 20| 20| 20| 20| 20| 20| 20| 20| 20| 20| 20f 19| 18| 18| 18| 18] 16| 15| 13| 558
|Internacoes | 31 1 | L 20 W 20 w0 0 0 b 000 bttt 1
-------------- dommteomt e e e T S e
Ent.p/Transt.] | | 1 | 0 0L 0 b 0 00 Wbt rrrrrrrrrrrrrr2
e S T Sttt B B et e e e e +
|Sai.pfTransta) <1 - L 0 L b b Foecped ) o oo b ot bk b 2|
fommm oo D e e T e e T et e e T
190874 v g N S S (R SO Y (A (S S5/ (S S (S [ [ A S [ (A [ ISt/ (| R (R I
T e e e et e L e e e +
Alt.p/Bvasao | | | 1 o 0 L L 0L 0t 0 0 0ttt 1
-2 B e et ST B T e +
|Altas 12 1 Ot | [ 0 [ [ [ 4 O | S [
+ ; e T et L s At S
|Obito At.48Hs| S [ 5 T T[N Nt S /A [ S N (A [ St [
+ - e T e T e et T s e B +
|Obito Dp.48#s| | | [ o Lt L 0 0L 0 0L 0 b bt |
|Paciente Dia | 16| 15| 14| 14| 16| 17| 19/ 19/ 20] 20| 20| 20| 20| 20] 20| 20| 20| 20| 20| 20| 20| 20| 19| 18| 18] 18| 18] 16] 15| 13| 13] 558
+ T e T et e e Rt
| Taxa de ocupacao dos leitos....: 64,29% Quantidade de leitos: 028 Taza de mortalidade: 0,00%
| Taza de rotatividade dos leitos: 0,46 Media paciente dia..: 18,00 Media permanencia..: 42,92
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| Sistema de Gerenciamento Hospitalar - Portaria Interna - Censc Hospitalar por Clinica
| HOSPITAL APOSTOLO PECRO

| Emitido em: 03/09/2024 as 07:29 Clinica de C Cirtrgica a T Todas Unidade de 000 a 015 Pagina: 003 |
| Bloco de 01 a SAVER, Convenio de 0001 a 0001, Espec. solicit. de 000 a 099, Espec. assist. de 000 a 099, |
! Censo considerando paciente/dia as internagdes com entrada e saida no mesmo dia \
| Clinica: Geral Mes de Referencia: 08/2024 |
fommmm o U RV URSSN PR HUT VR SIS SHT W S SRS SRR SRR B EEES SERE SR S B S A A e +

(Dias do Mes | 01| 02| 03] 04| 05| 06| 07| 08| 09| 101 11| 12| 13| 14| 15} 16] 17| 18] 19] 201 21f 22| 23| 24| 25| 26| 27| 28] 29| 30| 31|Total|

4 ie + +

-t

T e e S et

+ 5 SR A | + : oy n + ' : 4
+ t i + t t t t 1 t + t t

|Periodo Ant.

+ 1 t 4

| 34| 33| 36| 36/ 34| 36| 36| 37| 41| 33| 34| 37| 36 35/ 37| 39| 35| 37| 36/ 36| 41 36/ 37| 35| 33| 34| 33| 32 311 30| 28] 1088]

- B e T s S e s T s e
|Internacoes | 5| 6 21 | 41 70 S 61 11 21 41 | 21 31 6 1 21 | | 6 4 31 21 21 2| 1 3 5 81 3 3 93
|Ent.p/Transf.| | 1 20 1 | 14 L 0w o2 uwa o3 1 A (R - |
[sai.p/Transt.) ' T2l A ) L4 oA oMo 12 o4 Lo bl b b3t de b ¢ 1 ot 22
fommmme PR DR SRS SIOMSY ST DU DT S SRS SRR S PSSR M A S e e S et et +
o7 =13 ] | (Y et [ I N [ v A [ 1 1 R 1 1 IS 1 . € 2| 35
+ T e i B e e e LAt At St Sttt
jAltapEEede | & 1= B B A Tl sl st e e e e 4]
|Altas | 208110 1 20 3¢ & 0 &F Al 1 b B8 b b1 8K b3l 3 1 1k 31 21 21 4l IF 48
+ e e e e e e A -
|obito At.48Rs| | | L1 0 L 0 0 L 0 0t 0 bttt 2|
|Obito Dp.48Hs| 11 [ | L ¢ LU L 0 0 0 0 o uor oot 71
+ e e T e
|Paciente Dia | 35| 36| 36| 34| 36| 39| 37| 42| 33| 34| 37) 36| 37| 38| 41| 36| 37| 36| 36| 42| 37| 37| 35| 33| 35/ 33| 32| 33| 30| 28] 30| 1101
| Taza de ocupacao dos leitos....: 43,85% Quantidade de leitos: 81  Sem movimentacao: 36 Taza de mortalidade: 9,28%|
| Taza de rotatividade dos leitos: 1,20 Media paciente dia..: 35,52 Media permanencia..: 11,35 |
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HOSPITAL
APOSTOLO PEDRO

Sua vida, nossa missdo.

Mimoso do Sul, 06 de setembro de 2024.

Declaragao

Declaro para os devidos fins, que de acordo com as resolugdes e para o
perfeito transcorrer dos atendimentos no Hospital Apostolo Pedro, que néao

registramos ocorréncias de Acidente em Servigo, no més de agosto de 2024.

Desde ja agradeco, colocando-me a disposi¢ao para esclarecer quaisquer

duvidas.

Atenciosamente,

\ PRI \Y

Marianne Cristina de Moura Freitas

Coordenadora de Enfermagem

HOSPITAL APOSTOLO PEDRO
Instituic@o Filantropica (Iniciativa do Centro Espirita Pascoa de Jesus)
Insc. Estadual 080.437.94-0 CPNJ 27.868.835/0001-14 / 28-3555-1566
Rua Ceciliano de Melo Portinho, 193 — CEP 29.400-000 — Mimoso do Sul(ES)



 HOSPITAL
APOSTOLO PEDRO

Sua vida, nossa missao.

Mimoso do Sul, 09 de agosto de 2024.

EXAMES REALIZADOS EM PACIENTES DE OSBTETRICIA

(SOROL.P/HIV E SOROL.P/LUES(VDRL))

N° de registro de Partos do Particular realizados no HAP no més de maio de

2024

03 partos - 03 cesareanas (Particular).

Sorologia N° de Partos Sorol. Real. Porcentagem de exames
) realizados
(Cesarea) (HAP)
HIV 03 03 100%
VDRL 03 03 100%
HEPATITE 03 03 100%
Atenciosamente,

L

Marianne Cristina de Moura Freitas

Coordenadora de Enfermagem

HOSPITAL APOSTOLO PEDRO

Instituicao Filantropica (Iniciativa do Centro Espirita Pascoa de Jesus)
Insc. Estadual 080.437.94-0 CPNJ 27.868.835/0001-14 / 28-3555-1566
Rua Ceciliano de Melo Portinho, 193 — CEP 29.400-000 — Mimoso do Sul(ES)




" HOSPITAL APOSTOLO PEDRO
Fundado em 15-12-1945
Instituigdo Filantrépica (Iniciativa do Centro Espirita Pascoa de Jesus)
Estatutos Reg. Cartdrio, Titulos e Documentos o numero 17
Insc. Estadual Isento - CPNJ 27.868.835/0001-14
Telefone: 28 3555-1566 / 28 3555-1315
Rua Ceciliano de Melo Portinho, 193 — CEP 29.400-000 — Mimoso do Sul (ES)

FARMACIA — ESTATISTICA PARA CONTRATUALIZAGAO

AQUISICAO DE MEDICAMENTOS DO MES AGOSTO/2024

POR ITENS ADQUIRIDOS

Tipo Quant. Total% Relat. p/ contrat.
Referéncia 7 20,59% 58,83%
Genérico 13 38,24%
Similar 14 41,17% 41,17%
TOTAL 34 100% 100%

Mimoso do Sul/ES, 03 de setembro de 2024

A hal aven Skl (ol e i

Resporisével pelo Setor




HOSPITAL
APOSTOLO PEDRO

Sua vida, nossa missao.

Educacéo Continuada: Capacitagdo e Treinamento para os Colaboradores da
Recepcéo Principal e Pronto Atendimento

Tema: Realizagdo de Outras Fungdes.
Tutora: Katielly Setimi Perciano Siqueira.

Equipe: Recepgao.

No dia 14 de agosto de 2024, as 10h00, a equipe de recepgao se reuniu no
auditério do CDI, acompanhada do Gerente Lucas, Marcos e membros do setor
de faturamento, além da recepgdo do Centro de Diagndstico. O objetivo da
reunido foi treinar a equipe para realizar o faturamento dos baus, com énfase
na importancia de preencher corretamente os dados essenciais, que séo
fundamentais para o monitoramento.

Durante a capacitacéo, também abordamos a importancia de os recepcionistas
adquirirem experiéncias em diferentes setores, prornovendo um ambiente
colaborativo onde todos possam auxiliar uns aos outros quando necessario.
Todos os recepcionistas serdo treinados pela Amany para faturar os baus do
pronto-socorro.

Atenciosamente,

Katielly Setimi Perciano Siqueira

Coordenadora de Recepcéao




w HOSPITAL
APOSTOLO PEDRO

Sua vida, nossa missao.

HOSPITAL APOSTOLO PEDRO
Instituicao Filantrépica (Iniciativa do Centro Espirita Pascoa de Jesus)
Insc. Estadual 080.437.94-0 CPNJ 27.868.835/0001-14 / 28-3555-1566
Rua Ceciliano de Melo Portinho, 193 — CEP 29.400-000 — Mimoso do Sul (ES)

AGOSTO - 2024

TOTAL DE FICHAS DE INFECGCAO HOSPITALAR ANALISADAS (104).

CLINICA MEDICA

> TOTAL DE PACIENTES INTERNADOS: 73

e SEMINFECGAO -30

¢ INFECCAO COMUNITARIA - 43
e INFECCAO HOSPITALAR - 00
e FICHAS INCOMPLETAS - 00

CLINICA CIRURGICA

» TOTAL DE PACIENTES INTERNADOS: 03

e SEM INFECCAO - 03

e INFECCAO COMUNITARIA - 00
e INFECCAO HOSPITALAR - 00
e FICHAS INCOMPLETAS - 00

CLINICA OBSTETRICA

»> TOTAL DE PACIENTES INTERNADOS: 03

e SEM INFECGAO - 03

e INFECCAO COMUNITARIA - 00
e INFECCAO HOSPITALAR - 00
e FICHAS INCOMPLETAS - 00



‘ HOSPITAL
/ APOSTOLO PEDRO

Sua vida, nossa missao.
HOSPITAL APOSTOLO PEDRO
Instituigao Filantrépica (iniciativa do Centro Espirita Pascoa de Jesus)
Insc. Estadual 080.437.94-0 CPNJ 27.868.835/0001-14 / 28-3555-1566
Rua Ceciliano de Melo Portinho, 193 — CEP 22.400-000 — Mimoso do Sul (ES)

CLINICA PEDIATRICA

» TOTAL DE PACIENTES INTERNADOS:12

e SEM INFECCAO - 04

e INFECCAO COMUNITARIA - 08
e INFECCAO HOSPITALAR - 00
e FICHAS INCOMPLETAS - 00

SAUDE MENTAL

» TOTAL DE PACIENTES INTERNADOS: 13

e SEMINFECCAO -12

o INFECCAO COMUNITARIA - 01
¢ INFECCAO HOSPITALAR - 00
o FICHAS INCOMPLETAS - 00

Erika Silvestre R. de Moura Sivera

Enféneira
COREN - E$ 133821 - ENF

oL .
ERIKA SILVESTRE RAMALHO DE MOURA
ENFERMEIRA DA SCIH E NSP




MS-DATASUS PROGRAMA DE APOIO A ENTRADA DE DADOS DE AlH - SISAIHO1

VERSAOC: 22.70 HOSPITAL APOSTOLC PEDRO '
PROTOCOLO DE REMESSA PAG.: 1
APRESENTAQAO:0912024 DATA: 10/09/2024
CNES....vuvenennst 244817-3
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Carimbo e
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