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ANEXO 1

ANEXO | |N° DO CONVENIO: 007/2022
OFICIO DE ENCAMINHAMENTO DA )INST!TUICAO: Casa de Caridade de Muriaé —
PRESTACAO DE CONTAS lHospital Sdo Paulo
( )PARCIAL ( x)FINAL | CNPJ: 22.780.498/0001-95

Oficio n° 0026

Muriaé MG, 24 de Maio de 2023.

|
Senhor(a) Controlador(a),

Encaminho & V. Sa., documentagio da prestacdo de contas (parcial/final), composta dos
anexos I, I1, Il e IV, com extrato bancério da conta corrente vinculada ao convénio firmado entre
o(a) Prefeitura Municipal de Muriaé, CNPJ: 17.947.581/0001-76 e a Casa de Caridade de Muriaé —
Hospital Sdo Paulo, CNPJ: 22.780.498/0001-95.

Coloco-me a disposi¢do de V. Sa. para quaisquer informagdes adicionais.

Atenciosamente,
l
, JOSE EDUQ&DO RODRIGUES CALDAS
i ICF-PROVENAR
|
| e |
AO
CONTROLE INTERNO
PREFEITURA MUNICIPAL DE MURIAE




ANEXO II

ANEXO II N° CONVENIO: 007/2022
CONCILIACAQ BANCARIA
( JPARCIAL  ( x)FINAL

| CONVENENTE: Casa de Caridade de Muriaé — Hospital Sio Paulo

CNPJ: 22.780.498/0001-95

NOME DO BANCO: Banco do Brasil

AGENCIA: 4478-4

CONTA CORRENTE: 5436-4

| MES/ANO DE REFERENCIA: Maio de 2023

|SALDO BANCARIO INICIAL EM: 28/04/2023

VALOR TOTAL DE PAGAMENTOS MES REFERENCIA: 300.000,00

SALDO BANCARIO FINAL EM: 24/05/2023

TANEXAR EXTRATOS BANCARIOS DO PERIODO ABRANGIDO PELA PRESTAGAO DE CONTAS.

MURIAE MG, 24/05/2023

Mol

LAIS’FERNANDES CAVALHER
Controladoria de Custos




—

ANEXO I

ANEXO III N° CONVENIO: 007/2022
EXECUCAO DA RECEITA E DESPESA

CONVENENTE: Casa de Caridade de Muriaé — Hospital Sdo Paulo

CNPJ: 22.780.498/0001-95

RECEITA VALOR DESPESA VALOR
Recursos recebidos: R$ 300.000,00 Despesas realizadas RS 300.760,06
conforme Relacdo de
' Pagamentos (Anexo 1V)
Saldo
Rendimentos: R$ 0,00 R$0
R$ 760,06
Contrapartida:
TOTAL R$ 300.760,06 TOTAL R$ 300.760,06
Muriaé MG, 24/05/2023

LA[ST#NANDES CAVALHER

Controladoria de Custos




ANEXO IV

ANEXO IV
RELACAO DE PAGAMENTOS EFETUADOS

N° CONVENIO: 007/2022

CONVENENTE: Casa de Caridade de Muriaé — Hospital Sdo Paulo

CNPJ: 22.780.498/0001-95

| FAVORECIDO

Nome dos profissionais médicos
oculto em cumprimento a Lei N
13.7092018- LGPD (Lei Geral de
Protecdao de Dados).

DATA VALOR

~ |23/05/2023 6.447,08
- 123/05/2023 4.800,00|
23/05/2023 4.988,28
'23/05/2023 9.605,90
23/05/2023 4.709,33
23/05/2023 4.198,66
23/05/2023 9.112,24
23/05/2023 5.276,55

~ 123/052023 404388
23/05/2023 4.504,80,
23/05/2023 6.663,88
23/05/2023 18.019,20
23/05/2023 9.499,57
23/05/2023 2.000,00
231052023 4.800,00
2310512023 14.149,43
23/05/2023 13.672,75
23/05/2023 4.473,80
23/05/2023 6.086,55 |

-~ 123/05/2023 7.452,49
23/05/2023 4.504,80
23/05/2023 6.636,76)
23052023 | 1027508
23/05/2023 2.372,93
23/05/2023 | 6.800,00
1231052023 2.180,23
123/05/2023 4.811,32
23/05/2023 7.843,70

- R
123/05/2023 8.000,00
23/05/2023 3.709,13




Nome dos profissionais
médicos oculto em
cumprimento a Lei N
13.7092018- LGPD (Lei
Geral de Protecao de
Dados).

23/05/2023 39.057,41
23/05/2023 14.376,58
23/05/2023 4.200,00
23/05/2023 2.757,40
23/05/2023 6.035,84
23/05/2023 2.645,76
23/05/2023 15.773,36
23/05/2023 9.993,48
23/05/2023 4.281,89

RS 300.760,06




PREFEITURA MUNICIPAL DE MURIAE Namero da
SECRETARIA DE FAZENDA NFS-e

NOTA FISCAL ELETRONICA DE SERVICO - NFS-e 19891

090512023 12:53:21 - Compaténtia 82023 > dave VOZ3SCUUE

T gt~ ' ! MURIAE - MG

& CASA DE CARIDADE DE MURIAE - HOSPITAL SAQ PAULO

-

22.780.498/0001-95 ] 300094 : MURIAE - MG

RUA CORONEL IZALINO ,187 - CENTRO CEP: 36880-103

& {32)3722-3700 : contabilidade@hsp ora br

MURIAE - MG

G e | [

AVENIDA MAESTRO SANSAD 236 - CENTRO CEP: 36680-002

o : 0 “oim saudeconveniosmurlae@hctmalLeom

bjetivo: CONTRIBUIR COM O CUSTEIO NO ATENDIMENTO DE PORTA DE ENTRADA E RETAGUARDA DE URGENCIA E EMERGENCIA DA CASA DE
RIDADE DE MURIAE - HOSPITAL SAQ PAULO,
ento referente a Abril de 2023, parcsla 05/12.
ermo de Colaborag@o 007/2022 publicado em 04/01/2023.

ta para depdsiio:
neco do Brasll
ncla: 4478-4
nta Corrente: 5436-4
J: 22.780.498/0001-85

4.03 / 3028 - CASA DE SAUDE.

. &
&
P
= 300.000,00 : 2 i : S g e 300.000,00
: 0,00 4-imune tides s | 0,00
p ] 0,00 e Especial T o R 0.00
0.00 0-Nenhum - R 300.000,00
z ¢ o
0,00 : O 0.00
0,00 2-Néo ‘ - {)Sim (X) Nso
& o | T+ ks Y Ve
300.000,00 = : 0,00
2-Nso s b

Uma via desta Nota Sera onViade ataves do e-mall formecido pela Temador 4o Servico,
A autenticidade desta Nota Fiscal poders ser verificada no site, hitp-/MURIAE ginfes, com.br com 8 utilizagio do Codigo de Verificagao.

Avisos




.'.: HOSPITAL SAO PAULO

Casa de Caridade " de Muriae@e
Insc. Est. 439.032.362.00-71 / CNP] 22.780.498/0001-95 !
Tel.: (32) 3729-3700 / Caixa Postal: 153
Rua Cel. Tzalino, 187, Centro - Muriaé-MG - CEP: 36.880,103
Site: www.hsp.org.br

—_— —_—"

Prestagao de Contas do Recurso da Prefeitura para complementagao no
custeio da porta da Urgéncua/ Emergéncia do Hospltal Sédo Paulo

A Casa de Caridade de Muriaé - Hospital S8o Paulo atende Muriaé e regido.
Inserido na RUE (Rede de Urgencua e Emergéncia) como ‘Nivel II, é referéncia
para Trauma e AVC.

De acordo com ‘a Tipologia ‘é exigido que o Hospital ‘mantenha uma equipe
minima, composta por: Médico Plantonista Presencial: Clinico, Pediatra, Cirurgiao
Geral, Ortopedlsta/T raumatologista, Ginecologista/Obstetra, Anestesista. Plantdo
Médico Alcancavel: Neurocirurgidao, Cardiologista, Clrurglao Vascular, Medlco em
Radiologla e Dlagnosnco por :magem 3

O Hospital S3o Paulo, recebe recurso Federal Estadual e Municipal para
atendimentos na porta da Urgencna e Emergencna. O recurso destinado pela
Prefeitura Municipal de Salde de Muriaé € exclusivo para o atendimento da porta
da Urgencua/Emergencia (RUE) conforme o Convénio 001/2021 firmado com a
mesma. €ih

F

\

A prestacgdo de contas é feita mensalmente, enwando custos do setor, nota F scal
dos pagamentos dos proﬁssnonals, estatlstlca do setor

(|

s

Segue estatistica de atendimentos realizados na Porta da'Urgéncia e Emergéncia
do més de abril de 2023.

2 f

Total de atendlmento por Clinica (Urgenaa/Emergencua)

Porvcifhita ~ ABRIL 2023
n Cirdrgica 529
B Medlca ; 2.452
pediatrica 823
Ortopédica 832
Obstetrlca 306.;
- Panunétnca e
Tisiologia 0
TOTAL 4.942

Entidade :ie Fins;‘ilantrépicos - Art. 55 Lei 8212
Reconhecida de Utlidade Publica Federal - Decreto 88.488

Credenciada ao Sistema Unico de Sadde -
Fundado em 29/05/1927

CNES 4042085
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HOSPITAL SAO PAULO

Casa de Caridade de Muriaée
Insc. Est. 439.032.362.00-71 / CNPJ 22.780.498/0001~95
Tel.: (32) 3729-3700 / Caixa Postal; 153
Rua Cel. Izalino, 187, Centro - Muriaé-MG - CEP: 36.880-103
Site: www.hsp.org.br

ABRIL/2023

Total de atendimento em Muriaé verde e azul (Urgéncia/Emergéncia)

Classificagdo de Risco ‘I ABR/23
" Aaul 48%
Verde 0,4%

20%
10%
0%

CLASSIFICACAO DE RISCO - MURIAE ABR/23

04%

Entidade de Fins Filantrépicos - Art. 55 Lei 8.212
Reconhecida de Utlidade Piblica Federal - Decreto 88.488
‘Credenciada ao Sistema Unico de Satide - CNES 4042085
Fundado em 29/05/1927



"l' HOSPITAL SAO PAULO

Casa de Caridade de Muriae

Insc. Est. 439.032.362.00-71 / CNPJ] 22.780.498/0001-95
Tel.: (32) 3729-3700 / Caixs Postal: 153
Rua Cel. 1zalino, 187, Centro - Muriaé-MG - CEP: 36.880-103
Site: www.hsp.org.br

Total de atendimento de Muriaé na Porta (Urgéncia/Emergéncia)

Atendimento por Municipio ABR/23
Muriaé 3.859
% de Muriaé 78%

TOTAL DE ATEND!MENTO MURIAE
(URGENCIA/EMERGENCIA) |
- |
80%
70% . b ,
oo e r::‘:.:‘“f" |
so% SOOI ;-0 5 L i
30% B S ‘;””.7,7
30% . - fon Ghpaare _;. g ._v.-..-lu'..-.i- - - |
20% S el SRS i
| 10% ; ':'*-'jr* a0 o |
= S o e
abr/23 ;

Entidade de Fins Filantrépicos - Art. 55 Jei 8.212
Reconhecida de Utlidade Péblica Federal - Decreto 88.488
Credenciada ao Sistema Unico de Satde - CNES 4042085
Fundado em 29/05/1927



R . S O

Insc. Est. 439.032.362.00-71 / CNP) 22.780.498/0001-95
Tel.: (32) 3729-3700 / Caixa Postal: 153
Rua Cel, Jzalino, 187, Centro - Muriaé-MG - CEP: 26.880-103
Sites www.hsp.org.br

Total de atendimento por Classificacdo de Risco de Muriaé (Urgéncia/Emergéncia)
por Bairros e Distritos:

ABRIL

" ACOLHIMENTO - CLASSIFICA(,‘AO POR MUNICIPIO
Casa de Caridade de Murieé Hospital Sdo Pasio SysixzeSich
APSS U0 LBIOIUS de MLr'ad Péginx 1
Cantrofs} de Costo do AcoMimento: Todos - Ex ceto Sdidrome / ) Iprasso em 20/06/2023 09:30:06 « R2426_1/2426
Parfodo oo 07/04/2023 At 36042021 « Cless Mcagio: Todas Alnndidos: MURIAE: 3982 - Acolhidos : 3859
Total Pachntes Atendidas nofs) C.Custo: 5055 Aterditios do Morric bies: 1163 « Acolhidos: 1009
Total do Paciontes Acolbicosnofs) C.Cu (o942 ) Totsl de Pacientos Néo ° 7
Munickpio Vemmeltho Loronia Amarsio Verde Azl Bruaco Total
ALEN PARAIBA 4 2 8
ALTO CAPARAOC 1 1
ANTONIO PRADO DE MINAS B 12 21
ARENAPOLIS 1 1
ASTOLFO DUTRA 1 1 2
BARAO DE COCAIS 1 1
BARAD DE MONTE ALTO o 05 [ 1 161
BELO HORIZONTE 2 1 3
CAIANA 1 1
CARANG OLA 2 2
CARATINGA 1 1
CATAGUASES 1 7 7 1 16
COIMBRA 2 2
DNINESIA 2 2 +
OWVING 1 1
ERVALIA 1 5 6
ESPERA FELZ 2 4 &
ESTRELA DALVA 1 1
EUGENOPOLIS 1 2 70 09 142
FARIA LEROS 1 1
FERVEDOURO 1 8 8 15
GUARAPARI 1 1 2
GUARULHOS 1 1
GUIRICEMA 2 2
INDAIATUBA 1

Entidade de Fins Filantrdpicos - Art. 55 Lei 8,212
‘Reconhecida de Utilidade Publica Federal - Decreto 88.488
Credenciada ao Sistema Unico de Satide - CNES 4042085
Fundado em 29/05/1927



=Sy HOSPITAL SAO PAULO

Casa de Caridade de Muriaé@

Insc. Est. 439.032.362.00-71 / CNP] 22.780.498/0001-95
Tel.: (32) 3729-3700 / Caixa Postal: 153
Rua Cel. Izalino, 187, Centro - Muriaé-MG - GEP: 36.880-103

Sire: www.hsp.org.br
o ACOLHIMENTO - CLASSIFICACAO POR MUNICIPIO
Gasa de Caridade de Muitas Hospltal $&o Paalo Sysart- SI6H
LRI U8 CxsiAzde T4 NLaE Pégna2
Centiofs) oo Ceusto do Acoliimenta: Todas « Fx ceto Shdrome ) Mnpresso em 240520623 09:50:06 - R2326_1/2428
Periodo de 61042023 At 30042023 « Class ficegdo: Todas Alendicos: MURIAE: 3952 - Acolidos : 3553
Tots! Pacientes Atendidos nofs) C.Custo: 5058 Atendidos do Municdics: 1763 - Acoliigos: 1083
Total do Paciontes AcoMidosnofs) C.Cus 6842 Tofal de Pacioates N Agu o Atondi 7
Mualcipio Vermeiho Larania Amanelo Verde Aztl Branco Total
IPANERA 1 1
ITALYA 1 1
ITAPERUNA 1 T 1
JUIZ DE FORA 1 1 2
LAJINHA 1 1
LARAMNJAL 1 8 o 16
LEQFPOLDINA 2 2 2 6
MALTA 1 1
MANHUACU 1 2 1 4
MANHURIRIM 2 2 4
WIRADOURC 1 7 40 85 22
WIRAI 23 23 53
NURIAE 8 135 1.263 2364 19 50 3899
NILOPOLIS 1 1
NOVA FRIBURGO 1 1
QRIZAMIA 1 1
PALMA 2 2
PATROCINI DO MURIAE 8 48 49 103
PAULA CANDIDO 1 1
PEDRA BONITA 1 1 2
PIRAPETINGA 1 2 3 6
PORCIUNCULA 1 1
PORTO FIRME 1 1
RECREIO 1 a 3 7
RIO DE JANEIRO 2 2

Entidade de Fins Filantrdpicos - Art. 55 Lei 8,212
Reconhecida de Utilidade Pablica Federal - Decreto 88.488
Credenciada ao Sistema Unico de Satide - CNES 4042085
Fundado em 29/05/1927



...’ HOSPITAL SAO PAULO

Casa de Caridade de Murias

Insc. Est. 439.082.362.00-71 / CNP] 22,780.498/0001-95
Tel.: (32) 3729-3700 / Caixa Postal: 153
Rua Cel. Izalino, 187, Centro - Muriaé-MG - CEP: 36.880-103

Site: www.hsp.org.br
ﬂ ' ACOLHIMENTO - CLASSIFICACAO POR MUNICIPIO
Casu de Candade do Rariad Hosplial Sdo Paus Sysast= i
_tl!’ 02 LOdeds ¢ wer pd m’
Contmfs) de Custo e Acolh 10 l’m.-‘ celo Sin ’ Impresso e M/08202) 05r80:56 - RI426_1/2426
Posfoddo dw 91104/2023 Até 30042023 - Chasy Mzagdor Todas ) Atenditos: MURIAE: 3952 « Acolliidos: 2689
Total Peciontos Atendidos nofs} C.Custo: 5055 Atwicidios do fMunicibios: 1103 - AcoMigos: 1083
Total de Pacieates Acobiidosnofs) G.Cusfo 4342 Total de Pacientes N§o Agnardaram o 7
Municiplo 2 Vermetho Laranja Amarelo Verde Azul Bmnco Total
ROSARIO DA LIMEIRA 1 8 45 99 151
SANTA MARGARIDA 1 1
SANTANA DE CATAGUASES 1 1
SA0 FRANCISCO DO GLORIA f 6 24 19 2 51
A0 GERALDO 1 1
SAD JOAQ DO MANHUACL 1 1
SAO JOSE DE UBA 1 1
5A0 MIGUEL DO ANTA 1 1
SAO SEBASTIAO DA VARGEM ALEGRE 1 16 29 a8
SENADOR FIRMING 1 1
SETE LAGOAS ' 1 1
uBA 2 3 8
URLCANIA 1 1
VICOSA 1 2
VEIRAS k) 30 35 1 1 71
VISCONDE DO RIO BRANCO 1 2 2 [
VITORWA 1 1
35 1 1738 2835 22 54 4942

Entidade de Fins Filantdpicos - Art. 55 Lei 8.212
Reconhecida:de Utilidade Péblica Federal - Decreto 88.488
Credenciada ao Sistema Unico de Satde - CNES 4042085
Fundado em 29/05/1927



.... HOSPITAL SAO PAULO

" Casa de Caridade de Muriaé@&
Insc. Est. 439.032.362.00-71 / CNPJ 22.780.498/0001-95
Tel.: (32) 3729-3700 / Caixa Postal: 153
Rua Cel, Izalino, 187, Centro - Muriaé-MG - CEP: 36.880-103
Site: www,hsp.org.br

Total de procedimentos realizados em pacientes acolhidos na
Urgéncia/Emergéncia:

ﬂ Procodimontos Realixados em Pacientos Acothides
Cava de Ceridade co Musiad lissplty) Sia Pawio Sysur. SOW
AEEE ME AN Vels de Ui AP
o Cusis S Tadse « Dxredy. Kéowo Pages 1
ranzce au goris: Towss Ioprestsen 2OV 1E1IMT. RIAI_TWIGE
..... & e Teun e P & o
Cadigo Cuseriglo do Procedimonss Tott
Procodisenta
0 810 eion eIk a3,

1
2
.
o0
r-m

Entidade de Fins Filantrépicos - Art. 55 Lei 8.212
Reconhecida de Utilidade Piiblica Federal - Decreto 88.488
Credenciada ao Sistema Unico de Satide - CNES 4042085
Fundado em 29/05/1927



HOSPITAL SAO PAULO

Casa de Caridade de Muriasd

Inse, Est. 439.032.362.00-71 / CNP] 22.780.498/0001-95
Tel.: (32) 3729-3700 / Caixa Postal: 153
Rua Cel. Izalino, 187, Centro - Muriaé-MG - CEP: 36.880-103
Site: www.hsp.org.br

Procedimentos Realizados om Paciontes Acolhidos
Co23 o Canctato do Wwle Mmool 539 Pakn Sy WoM

B B PR )

1
5 SRS Iy g L
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2
n
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2

Entidade de Fins Filantrépicos - Art. 55 Lei 8.212
Reconhecida de Utilidade Pablica Federal - Decreto 88.488
Credenciada ao Sistema Unico de Satide - CNES 4042085
Fundado em 29/05/1927



'l" HOSPITAL SAO PAULO

Casa de Caridade de Muriaé@

Insc. Est. 439.032.362.00-71 / CNP] 22.780.458/0001-95
Tel.: (32) 3729-3700 / Caixa Posral: 153
Rua Cel. Izalino, 187, Centro - Muriaé-MG - CEP: 36.880-103

Sire: www.hsp.org.br
“ Procodimentos Realizados om Pacientes Acolhidos
€263 do Caridace de Aorda Masppal$a Foa Tyetee - TN
AANY OF Lxoaede dr mis af
Co o Togs - Exccts Arcadirtents MAGe (K010 03] Pagve
=F N3 A Tods lepreasd o MAISITRY SEILAT < RGN S4TNS
VTP " o P
Codigo DascrigSo do Fioczdimenio Yored
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Entidade de Fins Filantrépicos - Art. 55 Lei 8.212
Reconhecida de Utilidade Publica Federal - Decreto 88.488
Credenciada ao Sistema Unico de Saide - CNES 4042085
Fundado em 29/05/1927



..l.r HOSPITAL SAQO PAULO

Casa de Caridade de Muriasg
Insc. Est. 439.032.362.00-71 / CNPJ 22.780.498/0001-95
Tel.: (32) 3729-3700 / Caixa Postal: 153
Rua Cel. Izalino, 187, Centro - Murigé-MG - CEP: 36.880-103
Site: www.hsp.org.br

-

ﬂ Procadimentos Realizados em Paclentes Acoliidos

Casq o Coniclocie o Muviaé Hosplar S30 Peulo Sysovh - SIEH

AR A WY Oe N sl

Centrofs) de Custo de Azsolhilenn: Todos - Ercats Afrwdiarentn Médico [3010002) Pigiva s
Periodo de CHELD023 A SSOWINES « catagonia: Todys Inpreazo on MUOLR0IR 14:32:47 - R2429_142428
Told de P NS Aguasd Mrodrmralo; 153 Tokd de Py Aol £) C.Custord gl

Coctiga Descrigdo do Procsdimenis | Totat
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Entidade de Fins Filantrépicos - Art. 55 Lei 8.212
Reconhecida de Utilidade Piblica Federal - Decreto 88.488
Credenciada ao Sistema Unico de Satide - CNES 4042085
Fundado em 29/05/1927
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HOSPITAL SAO PAULO

Casa de Caridade de Muriasg

Insc. Est. 439.032.362.00-71 / CNPJ 22.780.498/0001-95
Tel.: (32) 3729-3700 / Caixa Postal: 153
Rua Cel, Izalino, 187, Centro - Muriaé-MG - CEP: 36.880-103
Site: www.hsp.org.br

Total de pacientes que passaram pela Sala Vermelha:

Pacientes que passaram por um Centro de Custo

Casa de Carid

Catagonia: Sus - Comvénin: SUS - SISTEMA UNICO DF SAUDE

de de (Muriad Hospital S2o Pawlo Sysart- IGH
C.Cuato Sale Vermetia No Perfodo do GAROD02] Ak H0DAZ02Y Pdgina ¥

Impregss om 24062023 14:3000 RITASTIAMITES
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Entidade de Fins Filantrépicos - Art. 55 Lei 8.212
Reconhecida de Utilidade Piiblica Federal - Decreto 88.488
Credenciada ao Sistema Unico de Satide - CNES 4042085
Fundado em 29/05/1927




Composicao de Custos

|Resultado Proporcional SUS

-766.895,89

s asER AT ) Antéaio Prade de Minas 21 0,423 325e76] 30491 0.00 295385
~Abril 23 BarSo do Monte Alt 161 3.26%| 24.98396| 84805 0,00 24.437,81
Eugendpolis 142 287%] 2203545 48318 0,00 21,642,768
e Setores que compdem; Prono Socomo, Cricpeds, Matemidade ¢ Sala Vermeiha Miradowo 122 2476 189318671 11612 0,00 18.848,75
NUMERC DE FUNCIONARIOS a1 | Mirsi 53 1,07%| 822450 0,00 0,00 5.224,50
NUMERO DE FUNCIONARIOS DE ENFERMAGEM 53 | Muriaé 3,859 78,09% | 508 836 76| 18.675.45| 300.000.00 260.161.30
NUMERO DE ATENDIMENTO 4,842 |Patrocinio do Murias 103 208%| 15683.46] 92258 0,00 16.080 87
PACIENTE DIA NA SALA VERMELHA 35 |Rosiric da Limeira 151 306%| 2342207] 49149 0,00 22.940.58
N° DE EXAMES DE RADIOLOGIA 167 | Sdo Francisco 8o Gkxia 51 1,03%| 7914.14] 96766 0,00 5.946,48
N° DE EXAMES LABORATORIAIS 2 975 |80 Sebastido da Vargem Alegre 16 D,93%| 713825 50528 0,00 5 632,97
N° DE REFEICOES 1 545 | Vielras 71 1.44%] 11.017,73] 54419 0,00 10.473,54
UILO DE ROUPA LAVADA 2.783 | Total ds Micro 4780 95.72%| 741.756.85] 23.866,93 0,00 417.889,92
Qutros municiplos Fora da micro 162 |  3,28%| 2513804
Pessoal Nao Médico 280 413 45| Total Gers! 4.942 | 100,00%] 768 835,89
Plantdo Clinico 78.681 96
Plantan Cirtrgico 24 horas 73.786 88
Plantdo Pediatria 79.790.80
Plantdo Anestesia 76.891 95
Plantay Ortopedia 75.843 001
Plantdo Obstetricia 73.256,90]
Sala Vermelha 0.004
Repasse AVE Hemorradico € Trauma_ 36.429.80
Repasse Sobreaviso Neurocirurgia 23.870,40
Repasse Sobreaviso Cirurgia Vascular/ Cirurgia Cardiaca 35.000.00
R Sabreaviso ia 24.000.00]
Repasse Sobreaviso Ultrassom 24.000.00
Materiais 2319943
|IMedicamentos (sem Antibidticos) 34 570.41|
Antibioticos 4.715 08}
Materiais de Consumo Geral 9.157,04)
Custos Gerais 21.068.19|
Gases Medicinais 8.168 51
Qutrog Raleios 172.483 55
Servigo de Imagem 572476
Servigo de Laboratono 17.871.
Servico de Nutricio Dietética 7.34267
Servico de Lavanderia 11.526,71
iacao 417565
Rede de Urgéncia e Emergéncia 300.000,
AVC 100.000,00}
Outras Receitas de SADT 7.600.77
Valor Repassado Prefeitura Municipal de Muniaé 300.000.00
Estatistica
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