IRMANDADE DE MISERICORDIA DE PORTO FERREIRA

Rua Dr. Carlindo Valeriani, 337 Centro Tel: (19) 3589-5500
CEP: 13660-017 Porto Ferreira - SP

CNPJ: 55.189.930/0001-27

HUS i.tal Declarada Utilidade Publica Municipal - Lei n° 931 de 01/09/1970
p Balbi Declarada Unidade Plblica Estadual - Lei n° 2824 de 30/04/1981
Dona na Declarada Unidade Pablica Federal - Lei n° 86431 de 02/10/1981

PLANO DE TRABALHO

TERMO DE CONVENIO N2 3/2022
ADITIVO PARA REAJUSTE

INTRODUCAO

IRMANDADE DE MISERICORDIA DE PORTO FERREIRA, mantenedora do HOSPITAL
DONA BALBINA E MATERNIDADE DR. CARLINDO VALERIANI NETO, com sede na
rua Dr. Carlindo Valeriani, n®. 337, Centro, na cidade de Porto Ferreira, Estado de Sao
Paulo, é uma entidade civil com fins filantrépicos e assistenciais, sem fins lucrativos,
tendo como objetivo a prestacdo de servicos médicos e hospitalares aos enfermos
necessitados, de forma permanente e sem qualquer discriminagdo de clientela, sem
distincdo de raga, credo religioso ou politico e nacionalidade, dentro das proporgdes
estabelecidas pela legislacdo e regulamentos estaduais em vigor; desempenhando um
papel fundamental na area de saude do municipio de Porto Ferreira.

Sendo o Unico hospital da cidade, além de oferecer atendimento proprio nas areas de
cirurgia geral, ortopedia e traumatologia, dermatologia, urologia, cardiologia, ginecologia
e obstetricia, pediatra, otorrinolaringologia, clinica médica, anestesiologia e radiologia,
também oferece atendimento de Urgéncia e/ou emergéncia em sua unidade de Pronto

Socorro.

O Pronto Socorro do Hospital Dona Balbina desempenha papel fundamental na Rede de
Atencdo as Urgéncias e Emergéncias, a fim de possibilitar o acesso humanizado e
integral aos usuarios em situagao de urgéncia/ emergéncia nos servicos de saude, de

forma agil e oportuna.

Para manutencdo dos servicos prestados aos pacientes na unidade de PRONTO
SOCORRO, é de suma importancia a conjugacao de esforcos entre o Municipio e esta
entidade, através de parceria para liberacdo de recursos para CUSTEIO de suas

atividades e objetivos institucionais.
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1 - DADOS CADASTRAIS

a) Entidade

Orgéo/Entidade Proponente
IRMANDADE DE MISERICORDIA DE PORTO FERREIRA

CNPJ
55.189.930/0001-27

Atividade Econbémica Principal (a mesma descrita no CNPJ)
ATIVIDADE DE ATENDIMENTO HOSPITALAR

Endereco

RUA DOUTOR CARLINDO VALERIANI, 337, CENTRO

Cidade UF

PORTO FERREIRA SP

CEP DDD/Telefone E-mail

13.660-017 | (19)3589.5500 relacionamentos@hospitaldonabalbin
a.com.br

Banco Agéncia Conta Corrente Praga de Pagamento

001 3062-7 36.893-8 PORTO FERREIRA

b) Responsaveis

Responsavel pela Instituicdo

RUBENS BURIM FILHO

CPF RG Orgéo Expedidor

717.854.938-68 6.647.237-4 SSP/SP

Cargo Funcgéo

PROVEDOR PROVEDOR

Endereco

Rua Luiz Gama, 440 — Centro — Porto Ferreira/SP — CEP: 13.660-047
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2 - DESCRICAO DO PROJETO

Prestacao de servicos médicos de emergéncia de saude — PS — a qualquer individuo que
deles necessite, com atendimento 24 horas por dia, de segunda a domingo, com um
coordenador médico, dois médicos plantonistas, servicos de radiologia simples e
traumatologia, servigos de enfermagem e medicacdo, exames complementares para fins
de diagnésticos, servigos de remocao inter-hospitalar para outra unidade hospitalar do
SUS, todos especificos ao atendimento e de acordo com a capacidade instalada da
proponente; consultas pré-anestésicas para usuarios do SUS no limite de até 38 (trinta e
oito) avaliagbes ao més; e, servico de Plantdao de Disponibilidade Médica para
atendimento aos casos de urgéncia/emergéncia quando solicitado pelo médico
plantonista do Pronto Socorro, nas areas de pediatria, ginecologia/obstetricia, clinica
geral, cirurgia geral, anestesia, ortopedia, urologia, cardiologia e neurologia em regime de
escala de disponibilidade pelos profissionais médicos do Corpo Clinico do Hospital Dona
Balbina, contratados ou credenciados. O servigco sera realizado a todos os usuarios que
necessitarem, durante as 24 (vinte e quatro) horas nas quais o Hospital presta seus
Servigos.

2.1 - CARACTERIZAGAO DA INFRA-ESTRUTURA

a) AMBULATORIO
N? de consultérios (Clinicas Especializadas- Ortopedia): 01
N? de salas de gesso: 01

b) PRONTO SOCORRO

Demanda espontanea: sim nao
Demanda referenciada: sim nao

N° 01 Sala (02
Leitos repouso/observagao - feminino: sim | x nao leitos)

N 01 Sala (02
Leitos repouso/observacao - masculino: sim| x nao leitos)
Sala de Gesso: sim nao |:| N2 01
Consultérios médicos sim nao |:| Ne 03
Sala de higienizagdo sim nao |:| Ne 01
Sala de acolhimento com classificagao de
risco: sim | x nao Ne 01
Sala de atendimento a  paciente N2 01 Sala (06
critico/grave: sim| X nao leitos)
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Sala de atendimento indiferenciado: sim nao |:| Ne 01
Sala de curativo: sim nao |:| Ne 01
Sala de pequena cirurgia sim nao |:| N¢ 01
c) SADT - Equipamentos e Salas:

Equipamentos:

Equipamentos Ne. Salas Ne. Aparelhos
RAIO X DE 100 A 500 MA 02 02
ELETROCARDIOGRAFO 00 01

Equipamentos / Servicos Terceirizados:

Equipamentos / servigos Ne. Aparelhos
Servigo de diagndstico por anatomia patoldgica e/ou citopatologica CNES
Servico de diagndéstico por imagem/Ultrassonografia 02
Servico de diagnéstico por imagem/tomografia 01
Servigo de diagndstico por laboratério clinico CNES
d) Equipamentos de Infraestrutura:

Equipamentos Ne. Aparelhos
GRUPO GERADOR 01

e) Equipamentos para manutencao de vida:

Equipamentos

Bomba de Infusao
Desfibrilador
Marcapasso temporario
Monitor de ECG

Reanimador pulmonar/ambu

Respirador/ventilador
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3 - PLANO DE APLICACAO (R$ 1,00)

Para a execugédo das atividades previstas neste Plano de Trabalho, serdo repassados
através do Poder Executivo Municipal a Irmandade de Misericérdia de Porto Ferreira, em

conta especifica acima apontada, para 0 exercicio 2025, recursos no valor de até
R$ 10.398.896,40 (Dez milhdes, trezentos e noventa e oito mil, oitocentos e noventa
e seis reais e quarenta centavos) em 12 (doze) parcelas no valor mensal de até Eﬁ

866.574,70 (Oitocentos e sessenta e seis mil, quinhentos e setenta e quatro reais e
setenta centavos), observando-se 0 ajuste de contas semestral previsto na Clausula 6.

Para os proximos exercicios, serd aplicada a correcdo pelo indice de inflacdo IPCA-
Saude sobre o valor dos custos apurados pela unidade para execugao dos servicos

realizados no periodo base analisado mediante instrumento especifico.

Na hip6tese de descontinuidade do indice estabelecido, serd estipulado novo indice
mediante instrumento especifico. Caso, em qualquer momento, seja verificado o
desequilibrio econdmico-financeiro do convénio, este sera reavaliado e as partes
negociarao sua recomposicao.

Entende-se que os servigos de Pronto Socorro compreendem os Centros de Custos do
Pronto Socorro, Ortopedia e Raio X.

RESUMO GERAL
RESUMO

Espécie de Custos Valor Mensal Valor Anual Yo

1. Pessoal 170.913,57 2.050.962,84 | 19,72%
2. Honorarios Médicos 403.826,10 4.845.913,20 | 46,60%
3. Laboratérios 6.930,35 83.164,20 | 0,80%
4. Materiais Diretos 48.546,21 582.554,52 | 5,60%
5. Custos Gerais 8.904,75 106.857,00 | 1,03%
6. Custos Indiretos 17.825,21 213.902,52 | 2,06%
7.Custeio Absor¢do 1°Fase 193.032,98 2.316.395,76 | 22,28%
8.Avaliag8o Pré Anestésica 1.417,99 17.015,88 | 0,16%
9.Remogéo/ Gati-Clinicas 15.177,54 182.130,48 | 1,75%
TOTAL SUS 866.574,70| 10.398.896,40 | 100,00%

a) Identificacao do Objeto

O objeto da parceria tem
CUSTEIO.

como finalidade a aplicacdo dos recursos em
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b) Objetivo
Manutencdo da assisténcia de urgéncia e/ou emergéncia a saude da
comunidade local.

c) Justificativa
Sendo o unico hospital no municipio, a entidade atende toda a populagéo local

com a realizagcdo de servicos de urgéncia e emergéncia em seu Pronto Socorro,
fornecendo todo o suporte médico e de hotelaria, alimentacdo e medicamentos para 0s
usuarios. Os recursos financeiros a serem recebidos, serdo aplicados em agdes a fim de
proporcionar aos usuarios do SUS o acesso a servigos de qualidade, com equidade e em
tempo adequado ao atendimento das necessidades de saude.

d) Metas a Serem Atingidas

Indicadores Metas Quantitativas

atendimento por paciente,
assim como verificar
ndmero de pacientes nao
atendidos.

sendo que o humero de
pacientes nao atendidos deve
ser iqual ou inferior a 5% do

total de pacientes atendidos

N2 Meta Indicadores Indicador do Alcance
de Meta
1 Analisar o fluxo de Indicador 1 — Entrega do indicador
atendimentos do PS por Analise dos Atendimentos do devidamente
dia, por turnos e tempo de PS por turno; preenchido

e destino do paciente.

acidente, conforme

classificacao de risco.

2 Garantir aos pacientes Indicador 2 — Acolhimento e 100% dos pacientes
acolhimento e classificacdo | Classificagdo de Risco; sendo acolhidos.
de risco, quando da gque o numero de pacientes Entrega do indicador
prestagcao de servigos de classificados deve ser igual devidamente
urgéncia e emergéncia ou superior a 90% do total de | preenchido

pacientes atendidos.

3 Manter atendimento de Indicador 3 — Producéo SIA por e Produgdo > 80%
urgéncia e emergéncia grupo; em todos os
Ambulatério SIA, nas 24 Valores de referéncia: grupos
horas, nos 07 dias da - Média Mensal: 17.397 e  ou>90%no
semana e avaliar producdo | - Total anual: 208.764 total geral.
realizada; E:onforme média Entrega do indicador
de producao apresentada devidamente
pelo Setor de Faturamento preenchido
referente ao periodo de
Janeiro a agosto de 2024.

4 Analisar fluxo de Acidentes | Indicador 4 — Entrega do indicador
de Transito atendidos no Garantir atendimento a 100% | devidamente
PS por dia, tipo de acidente | dos pacientes vitimas de preenchido
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5 Avaliar o nimero de Indicador 5 - Entrega do indicador e
acionamento do 1) Controle Acionamento do do relatério de
Sobreaviso Médico, tempo Sobreaviso Médico; sendo internados por clinica,
de resposta e finalizacao que o niimero de respostas | devidamente
do atendimento; bem como aos acionamentos deve ser | Preenchido.
internacoes por médico. igual ou superior a 90% do

total dos acionamentos
realizados e destes, 15% de
forma presencial e os
demais de forma remota.

2) Resumo Sobreaviso por
Especialidade

3) Relatdrio de paciente
internado por especialidade
e por clinica.

6.1 | Manter apuracao dos Disponibilizar equipe Entrega da Planilha 1

Custos por Absorgao. administrativa para manutencdo | do Custos por

do processo de apuracao dos Absorcao, em duas

Custos por Absorgao Indicador | vias, validando assim

6.1 os valores
apresentados para
cobranga do custeio,
conforme modelo
anexo; devidamente
assinado pelo
responsavel

6.2 | Base de Rateio Disponibilizar equipe Entrega da Planilha

administrativa para manutencédo | Base de Rateio por
do processo de apuracao dos Absorcéao, validando
Custos por Absorgao Indicador | assim os valores
6.2 rateados para
cobrancga do custeio,
conforme modelo
anexo; devidamente
assinado pelo
responsavel
6.3 Relatério do Fechamento Apresentar relatério
Contabil sucinto do
Validacdo dos Custos Fechamento Contabil,
assinado pelo
contador.
6.4 Disponibilizar o Balangco Apresentar Balanco
Patrimonial do ano anterior e a anual e indices LC, LG
Declaragéo de Analise e SG quadrimestrais
Econdmica e Financeira com
Apresentar Balanco | base de 31 de dezembro do ano
Patrimonial anterior, que conste indicadores
de:
e LC - Liquidez Corrente;
e LG - Liquidez Geral
e SG - Solvéncia Geral
7 Resultado final do custo da | Planilha Prestagéo de contas Apresentar Planilha
Ortopedia, PS e RX devidamente
preenchida

8 PEP Manter o PEP - Prontuario e Apresentar

Eletrénico dos Pacientes relatério
Prontuario  Eletrénico  do | atendidos no PS, visando sintético dos
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Paciente qualidade nos registros registros
referentes ao atendimento efetuados no
médico, de enfermagem, equipe PEP.
multidisciplinar, além de garantir
registros precisos de exames,
procedimentos e medicagdes
realizados durante o
atendimento.

Indicadores Metas Qualitativas
N2 Meta Indicadores Indicador do
Alcance de Meta
9 Manter CNES Atualizado | Enviar e-mail ao Gestor SUS a Relatério com a data
cada alteracdo de Recursos: da dltima
Fisicos e Estruturais e Humanos atualizacédo do
envolvidos na assisténcia, CNES e documento
ocorridas na Instituicao a fim de da instituicao
manter as informacgdes do relatando as
Estabelecimento atualizadas no atualizacdes e as
CNES. ocorréncias por data
da atualizagédo
mensal.
10 | Manter a atualizagéo Divulgar e capacitar equipe 100% dos pacientes
diaria, no Portal SIRESP, | médica através de Manual de acolhidos.

das informagdes dos Procedimento Interno a fim de Entrega do indicador

recursos disponiveis para | registrar as informacdes duas devidamente

atendimentos as vezes ao dia, no Portal SIRESP - | preenchido

urgéncias pré-hospitalar. | médulo pré-hospitalar, a

capacidade disponivel.
11 Garantir o atendimento de | Manter o protocolo implantado Entrega do indicador
urgéncia e emergéncia com o Gestor Municipal, fluxo de devidamente

nas 24 horas nos 07 dias | sistema de regulacéo unificado, preenchido

da semana. para os atendimentos de urgéncia

e emergéncia demandados pelas
Unidades Basicas de Saude, de
forma ininterrupta.
12 | Manter a Linha de Manter Linha de Cuidados do Relatério de
Cuidados do AVC AVC - Indicador 8 Pacientes atendidos.
13 | Analisar n® de pacientes | Indicador 9 — Entrega do

que chegam em 6bito | Obitos no PS indicador

no PS e os dbitos devidamente

ocorridos _durante o preenchido

atendimento.
14 | Avaliar __numero __ de | Indicador 10 — Entrega do
atendimentos de | Atendimento por Bairro indicador

pacientes SuUs devidamente

atendidos e bairro de preenchido

residéncia.
15 Indicador 11— Entrega do

Avaliar o _numero de + Atendimentos do PS por |indicador

atendimentos no PS por Hora devidamente

més, por hora e por o Relatério Grafico preenchido

convénio (SUS e Outros Estatistico de

Convénios) atendimentos por hora

no PS
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o Relatério Grafico
Estatistico
Atendimentos no PS por
Convénio (SUS e Néao
SUS)

16 Disponibilizar equipe Apresentacao de
Manter Educacgéo multidisciplinar para capacita¢do Cronograma dos
Permanente — | permanente das equipes cursos e relatério de
capacitacoes e | assistenciais e administrativas presenca/
treinamentos no periodo. | com aplicagao de cursos e Certificados.

treinamentos internos e externos

17 | Manter acima de 90% a Disponibilizar equipe Faturamento
apresentagao das contas | administrativa para monitorar a entregue dentro do
ambulatoriais no més entrega das fichas de prazo e de acordo
imediato a realizagdo do atendimentos imediata no com calendario
procedimento. faturamento para posterior estipulado pelo DRS

afericao da proporgéo da [ll de Araraquara
producao apresentada no més e/ou de acordo com
imediato a realizagéo do a liberagao da
procedimento versdo de
apresentacgéo,

18 Manter o plano de Aprimorar em conjunto com o Plano
atendimento a desastres | Gestor Municipal o plano de disponibilizado.

e incidentes com atendimento a desastres e
multiplas vitimas. incidentes com multiplas vitimas.

19 Disponibilizar equipe
Atualizar os Alvaras de administrativa para atualizar os Alvara de
funcionamento e solicitar | Alvaras de Funcionamento. Funcionamento
auto de vistoria do corpo disponibilizado
de bombeiros (AVCB). Solicitar vistoria do Corpo de mensalmente e

Bombeiros ap6s autorizagao da AVCB apos
Prefeitura do Registro de Habite- aprovacgao do Corpo
se apods apresentacao das Plantas | de Bombeiros.

de Construgao atualizadas para

liberagdo do AVCB.

4 - CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO (R$ 1,00)

PARCELA OBJETO CONCEDENTE
01 Custeio — Manutencao Servigos de Pronto Socorro 866.574,70
02 Custeio — Manutencao Servicos de Pronto Socorro 866.574,70
03 Custeio — Manutencao Servicos de Pronto Socorro 866.574,70
04 Custeio — Manutencao Servigos de Pronto Socorro 866.574,70
05 Custeio — Manutencao Servicos de Pronto Socorro 866.574,70
06 Custeio — Manutencao Servicos de Pronto Socorro 866.574,70
07 Custeio — Manutencao Servigos de Pronto Socorro 866.574,70
08 Custeio — Manutencao Servigos de Pronto Socorro 866.574,70
09 Custeio — Manutencao Servicos de Pronto Socorro 866.574,70
10 Custeio — Manutencao Servigos de Pronto Socorro 866.574,70
11 Custeio — Manutencao Servigos de Pronto Socorro 866.574,70
12 Custeio — Manutencao Servicos de Pronto Socorro 866.574,70

TOTAL 10.398.896,40
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Hospital

Dona Balbina Declarada Unidade Publica Federal - Lei n° 86431 de 02/10/1981

IRMANDADE DE MISERICORDIA DE PORTO FERREIRA

Rua Dr. Carlindo Valeriani, 337 Centro Tel: (19) 3589-5500

CEP: 13660-017 Porto Ferreira - SP

CNPJ: 55.189.930/0001-27

Declarada Utilidade Publica Municipal - Lei n° 931 de 01/09/1970
Declarada Unidade Publica Estadual - Lei n°® 2824 de 30/04/1981

5 - PREVISAO de EXECUCAO DO OBJETO
- Inicio: 01/01/2025.

- Duracao: 31/12/2025.

6 - LIBERACAO DOS RECURSOS

Para efeito de pagamento da primeira parcela de janeiro, a Irmandade de Misericérdia

encaminhard até o dia 10 para Prefeitura Municipal de Porto Ferreira, através da

Secretaria de Saude, a nota fiscal de prestacdo de servigo (devidamente identificada com

0 numero do convénio ou instrumento congénere), cujo pagamento devera ocorrer até o

30° dia do més de janeiro. O repasse das demais parcelas ocorrera até o ultimo dia de

cada més.

Os repasses financeiros serdo pagos mensalmente e podem sofrer descontos, sem

prejuizo de aportes financeiros a depender das avaliagées semestrais, decorrentes de:

CONVENIO PMPF e IMPF

Avallagdo Semestral

...... Semestre de .......
_METAS QUANTITATIVAS | Cumpriua meta ? |Pontua S6 com a
Anexo Indicador | Descricdo Apresentagio
Anexo 1 Indicador 1 | Andlise de Atendimentos do PS por turno
Anexo 2 ‘ Indicador 2 | Acolhimento e Classificagdo de Risco
Anexa3 | Indicador3 | Producdo SIA por Grupo
Anexo 4 | Indicodor 4 | Controle de Acidentes Atendidos no PS
Anexo 7 indicador 7 1) Controle de Acionamento do Sobreaviso Médico
— |2) Relatério Nominal de Internagdo (Clinica/especialidade)
1) Planilha de Custos Operacional (impresso e no exel}
Anexo 9 Indicador 9 {'f;"_”."”ha, Base do Rateio o o o
3) Fechamento Contabil (Resumo)
Anexo 10 a Planilha Prestagdo de Contas
Relatorio Atendimento por CID (ordem decrescente)
{ € Relatorio de consumo de materiais de consumo da farmécia;
| Relatdrio da Remogdes (GATI) com relagdo nominal dos pacientes
d removidos
e Relatdrio nominal de exames de Tomografia e Ultrasson
; Relatério Raio-X {SADT - Faturamento Mensal, todos os convénios,
= Contas Externas (PS); - e 1
Prestacdo [ Relatorio Rn;;f) )(v(SADT Faturamento Mensal, todos os rc,n‘/:';n|ns,
de Contas | 6 Contas Internas e Externas (ambos), 1
(Cap VinI) | h Copia da Escala mensal de plant®o de sobreaviso; 5
: Relatério de apontamento médico devidamente assinado pela
: administracdo;
| Copia de relatdrio de consultas pré-anestésicas;
" Copia de recibo de pagamento realizado aos prestadores de servigo
| (Pessoa Fisica ou Juridica); 1
| Copia de folha de pagamento de funcionanos, inclusive recothimento
| previdencidrias; 1
Pontuagao Possivel 46

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://portoferreira.1doc.com.br/verificacao/E2C4-5471-851E-DOFC e informe o c6digo E2C4-5471-851E-DOFC

Assinado por 3 pessoas: RUBENS BURIM FILHO, ROMULO LUIS DE LIMA RIPA e VERA LUCIA VISOLLI

=



IRMANDADE DE MISERICORDIA DE PORTO FERREIRA

Rua Dr. Carlindo Valeriani, 337 Centro Tel: (19) 3589-5500
CEP: 13660-017 Porto Ferreira - SP

CNPJ: 55.189.930/0001-27

Hospita| Declarada Utillidade Ppb[ica Municipal - Lgi n° 931 de 01/09/1970
Do Balb- Declarada Unidade Publica Estadual - Lei n® 2824 de 30/04/1981
na ina Declarada Unidade Publica Federal - Lei n° 86431 de 02/10/1981
METAS QUALITATIVAS
Meta N2 | Indicador | Descrigio
1 Atualizagdo Mensal CNES - Print da tela
2 ' Atualizac8o Diaria Portal SIRESP - Relatorio Mensal

Relatorio Monitaramento Urgéncia/ Emergéncia demandado pelas
Unidades Basicas de Saldde (apds definigdo fluxo)

Implantar Linha de Cuidados do AVC até final do 29 Q de 2023
Anexo5 | IndicadorS |Obitos no Pronto Socorro

Anexo & Indicador 6§ |Atendimento por Bairro

1) Atendimento PS par hora

Anexo 8 Indicedor § |2) Relaténio Grafico Estatistico Atend. /hora- PS
3) Relaténio Grafico Estatistico Atend./ SUS e N&o SUS - PS5

g | Educagdo Permanente e Continuada - Relatério mensal

12 | Indices LC, LG e SG {quadrimestral)

13 ‘ PEP - Redatdrio Mensal Sintético (apds 12 Trimestre)
Pontuagio Possivel

Pontuagdo Obtida Metas Quantitativas xX pontos
Metas Qualitativas xx pontos
Total XX pontos

Pontuagio Pagamento conforme Pontuagdo atingida

> 90% pagamento de até 100% do valor da parcela aparuda

XX < 90% e > 70% desconto de 5% do valor da parcela apurada

< 70% desconto de 8% do valor da parcela apurada

Verificado o descumprimento de metas, os descontos se dardo no més subsequente a
avaliacdo semestral, sem prejuizo ao provisionamento de recursos por parte da
Irmandade de Misericordia de Porto Ferreira até ciéncia da avaliagdo semestral que

certifiqgue o eventual descumprimento de metas.

A Irmandade de Misericérdia de Porto Ferreira ficara exonerada da responsabilidade pelo
nao atendimento de paciente do SUS, na hipétese de interrupcao dos servicos motivada

pelo atraso superior a 30 (trinta) dias no pagamento devido pelo Poder Publico,

ressalvadas as situacdes de calamidade publica. O prazo acima especificado, se iniciara
independentemente de notificagéo extrajudicial ao Poder Publico de sua mora.

7 - PRESTACAO DE CONTAS

A prestagdo de contas dos recursos recebidos e dos rendimentos das aplicagdes
financeiras e todos os indicadores deverao ser entregues a Secretaria de Saude em uma

via fisica, além de ser inserida na Plataforma Porto Ferreira sem Papel, para controle e
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IRMANDADE DE MISERICORDIA DE PORTO FERREIRA

Rua Dr. Carlindo Valeriani, 337 Centro Tel: (19) 3589-5500
CEP: 13660-017 Porto Ferreira - SP

CNPJ: 55.189.930/0001-27

Hospital Declarada Utilidade Publica Municipal - Lei n° 931 de 01/09/1970
Do Balb. Declarada Unidade Plblica Estadual - Lei n° 2824 de 30/04/1981
na ina Declarada Unidade Publica Federal - Lei n° 86431 de 02/10/1981

acompanhamento do convénio, em até 30 dias apés o més de competéncia da
prestacao dos servicos, sendo composta das pecas descritas da seguinte forma:

DOCUMENTOS PARA SECRETARIA DE SAUDE
CONVENIO LI N2 ..o

MES coevrenrrenrrnnens Y ST
METAS QUANTITATIVAS
Metas Indicador | Descrigdo Sim |N3o
1 Indicador 1 | Andlise de Atendimentos do PS por turno
2 Indicador 2 | Acolhimento e Classificacdo de Risco
3 Indicador 3 | Producéo SIA por Grupo b
4 Indicador 4 | Controle de Acidentes Atendidos no PS _E @
5) Controle de Acionamento do Sobreaviso Médico _g =2
5 Indicador 5 |5.1) Resumo de Acionamentos por Especialidade 'E E
5.2) Relatério Nominal de Internaco (Clinica/especialidade) N ‘E
6.1) Planilha de Custos Operacional (impresso e no excel) : g
6 indicador 6 6.2) Planilha Base Rateio § o
— |6.3) Fechamento Contabil (Resumo) <
6.4) Apresentar: Balanco Anual e indices LC, LG e SG quadrimestrais
7 Indicador 7 |Planilha Prestacdo de Contas
- PEP - Relatorio Mensal Sintético (Sistema)
Relatério da Remogdes (GATI) com relagdo nominal dos pacientes
removidos
Relatério nominal de exames de Tomografia e Ultrasson
Outros Relatérios |Copia da Escala mensal de plant8o de sobreaviso;
Copia de recibo de pagamento realizado aos prestadores de servigo
(Pessoa Fisica ou Juridica);
Cépia de relatério de consultas pré-anestésicas em duas vias;
Relatério Atendimento por CID (ordem decrescente)
Relatdrio de consumo de materiais de consumo da farmacia;
Relatério Raio-X (SADT - Faturamento Mensal, todos os convénios,
Contas Externas (PS);
Relatério Raio-X (SADT - Faturamento Mensal, todos os convénios,
Relatérios do Sistema
Contas Internas e Externas (ambos);
Relatorio de apontamento médico (Extrato de Check-in e Chek-out)
devidamente assinado pela administracéo;
Copia de folha de pagamento de funcionarios, inclusive
recolhimento previdenciarias;
Metas Qualitativas
Metas | Indicador Descrigdo Sim |N3o
9 - Atualizacdo Mensal CNES - Print da tela
10 - Atualizacdo Diaria Portal SIRESP - Relatério Mensal
1" ] Relatério Monitoramento Urgéncia/ Emergéncia demandado pelas
Unidades Basicas de Saude (ap0s definigdo fluxo)
12 Indicador 8 |Manter a Linha de cuidados do AVC
13 Indicador 9 |Obitos no Pronto Socorro . ﬁ §
14 Indicador 10 |Atendimento por Bairro g -E E
1) Atendimento PS por hora e por Convénio E E E
15 Indicador 11 |2) Relatério Grafico Estatistico Atend. /hora- PS (Sistema) £9g
3) Relatorio Grafico Estatistico Atend./ Convénio - PS (Sistema)
16 - Educagdo Permanente e Continuada - Relatério mensal
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IRMANDADE DE MISERICORDIA DE PORTO FERREIRA

Rua Dr. Carlindo Valeriani, 337 Centro Tel: (19) 3589-5500

CEP: 13660-017 Porto Ferreira - SP

CNPJ: 55.189.930/0001-27

Declarada Utilidade Publica Municipal - Lei n° 931 de 01/09/1970
Declarada Unidade Publica Estadual - Lei n°® 2824 de 30/04/1981
Declarada Unidade Publica Federal - Lei n° 86431 de 02/10/1981

Hospital
Dona Balbina

Os documentos referentes a Prestacdo de Contas deverao ser capeados por um Check
List (Anexo 11) para melhor controle da entrega da documentag@o a que se refere este
capitulo.

As faturas, notas fiscais, recibos e outros documentos de despesa, relativo a execucao
fisico-financeira deste Convénio, emitidos em nome da Irmandade de Misericérdia de
Porto Ferreira ou do EXECUTOR devidamente identificado com o numero da Lei
Municipal que autorizou este Convénio.

8- RELAGCAO DE ANEXOS QUE COMPOE ESTE PLANO

Anexo Indicador Descricao
Anexo 1 Indicador 1 | Analise de Atendimentos do PS por turno
Anexo 2 Indicador 2 | Acolhimento e Classificagdo de Risco
Anexo 3 Indicador 3 | Producao SIA por Grupo
Anexo 4 Indicador 4 | Controle de Acidentes Atendidos no PS
Anexo 5 Indicador 5 | Obitos no Pronto Socorro
Anexo 6 Indicador 6 | Atendimento por Bairro
Anexo 7 Indicador 7 | Controle de Acionamento do Sobreaviso Médico
Anexo 8 Indicador 8 | Atendimento do Pronto Socorro por hora
Anexo 9 Indicador 9 | Planilha de Custos (1-Custo Operacional e 2-Base Rateio)
Anexo 10 - Planilha Prestacao de Contas
Anexo 11 - Check list Secretaria de Saude
Anexo 12 - Planilhas da Avaliacado Semestral

9 — DA AVALIACAO E MONITORAMENTO

As metas e indicadores serao apresentados mensalmente, porém terdo o confrontamento
de contas semestralmente. Os repasses mensais poderdao ser objeto de desconto caso
nao atinjam as metas estabelecidas, conforme Anexo 12 (Planilhas de Avaliacdo
Semestral dos indicadores).

10 — DA VIGENCIA DO TERMO DE CONVENIO

O prazo de vigéncia do presente termo sera de 05 (cinco) anos, iniciando-se em 01 de
janeiro de 2023.
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IRMANDADE DE MISERICORDIA DE PORTO FERREIRA

Rua Dr. Carlindo Valeriani, 337 Centro Tel: (19) 3589-5500

CEP: 13660-017 Porto Ferreira - SP

CNPJ: 55.189.930/0001-27

Declarada Utilidade Publica Municipal - Lei n° 931 de 01/09/1970
Declarada Unidade Publica Estadual - Lei n°® 2824 de 30/04/1981
Declarada Unidade Publica Federal - Lei n° 86431 de 02/10/1981

Hospital
Dona Balbina

11 — DECLARACAO

Na qualidade de representante legal do proponente, por este Termo de Fomento, ao
apresentar proposta de intervengao consubstanciada neste Plano de Trabalho, objetivando
proporcionar melhores condigdes de vida aos beneficiarios alvos desta Entidade, declaro:

a) Para fins de prova junto a Prefeitura Municipal de Porto Ferreira, para os efeitos €
sob as penas da lei, que inexiste qualquer débito em mora, ou situacao de inadimpléncia com
esta Prefeitura ou qualquer 6rgdo ou entidade da Administragdo Publica Estadual e/ou
Federal, que impecga a transferéncia de recursos oriundos de dotagbes consignadas no
orcamento Municipal, na forma deste Plano de Trabalho.

b) Que me comprometo a colocar em operacao imediata o projeto ora apoiado, bem
como me responsabilizo pela sua operagéo regular e continua.

Porto Ferreira, de de 2024. RUBENS Assinado de forma
digital por RUBENS
BURIM BURIM
FILHO:71785 fLio7esense
493868 15:08:58 -03'00'

Rubens Burim Filho — Provedor

12 - APROVAGAO DA SECRETARIA RESPONSAVEL

Porto Ferreira, / /2024.

SECRETARIA MUNICIAL DE SAUDE
VERA LUCIA VISOLLI - Secretéria

13 - APROVACAO PELO ORGAO CONCEDENTE

Porto Ferreira, / /2024.

Prefeito Municipal de Porto Ferreira
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CONVENIO PMPF e IMPF

Pronto Socorro

Indicador 1: Andlise dos Atendimentos do PS por Turno

OKI!
MES.....coovvverrnriiiienns de ............
MES Dirurno Noturno Clientes néo atendidos FAAs
................ 6 AS 12 12 AS 18 Total Min p/ at 18 AS 24 0 AS 6 Total Min p/ at TOTAL Outros NRC Total % nao at Canceladas
1 0 #DIV/0! 0 #DIV/0! 0 0 #DIV/0!
2 0 #DIV/0! 0 #DIV/0! 0 0 #DIV/0!
3 0 #DIV/0! 0 #DIV/0! 0 0 #DIV/0!
4 0 #DIV/0! 0 #DIV/0! 0 0 #DIV/0!
5 0 #DIV/0! 0 #DIV/0! 0 0 #DIV/0!
6 0 #DIV/0! 0 #DIV/0! 0 0 #DIV/0!
7 0 #DIV/0! 0 #DIV/0! 0 0 #DIV/0!
8 0 #DIV/0! 0 #DIV/0! 0 0 #DIV/0!
9 0 #DIV/0! 0 #DIV/0! 0 0 #DIV/0!
10 0 #DIV/0! 0 #DIV/0! 0 0 #DIV/0!
11 0 #DIV/0! 0 #DIV/0! 0 0 #DIV/0!
12 0 #DIV/0! 0 #DIV/0! 0 0 #DIV/0!
13 0 #DIV/0! 0 #DIV/0! 0 0 #DIV/0!
14 0 #DIV/0! 0 #DIV/0! 0 0 #DIV/0!
15 0 #DIV/0! 0 #DIV/0! 0 0 #DIV/0!
16 0 #DIV/0! 0 #DIV/0! 0 0 #DIV/0!
17 0 #DIV/0! 0 #DIV/0! 0 0 #DIV/0!
18 0 #DIV/0! 0 #DIV/0! 0 0 #DIV/0!
19 0 #DIV/0! 0 #DIV/0! 0 0 #DIV/0!
20 0 #DIV/0! 0 #DIV/0! 0 0 #DIV/0!
21 0 #DIV/0! 0 #DIV/0! 0 0 #DIV/0!
22 0 #DIV/0! 0 #DIV/0! 0 0 #DIV/0!
23 0 #DIV/0! 0 #DIV/0! 0 0 #DIV/0!
24 0 #DIV/0! 0 #DIV/0! 0 0 #DIV/0!
25 0 #DIV/0! 0 #DIV/0! 0 0 #DIV/0!
26 0 #DIV/0! 0 #DIV/0! 0 0 #DIV/0!
27 0 #DIV/0! 0 #DIV/0! 0 0 #DIV/0!
28 0 #DIV/0! 0 #DIV/0! 0 0 #DIV/0!
29 0 #DIV/0! 0 #DIV/0! 0 0 #DIV/0!
30 0 #DIV/0! 0 #DIV/0! 0 0 #DIV/0!
31 0 #DIV/0! 0 #DIV/0! 0 0 #DIV/0!
Média 0 0 0 #DIV/0! 0 0 0 #DIV/0! 0 0 0 0 #DIV/0! 0
TOTAL 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 Maior valor
0 Menor valor

Responsavel pela informacéao

Assinado por 3 pessoas: ROMULO LUIS DE LIMA RIPA, VERA LUCIA VISOLLI e RUBENS BURIM FILHO
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CONVENIO PMPF e IMPF

Pronto Socorro

Indicador 2 : Acolhimento e Classificagao de Risco.

Data Conv.| SUS | Conv.| SUS [ Conv.| SUS | Conv.| SUS | Conv.| SUS Total

o

31

-
N
O|0|0|0|0|0|0|0|0|o|Oo|0|0|0o|0|0|0|0|0|0|0|0|o|o|0|o|(o|o|o|o|o

| Total [NNONNNNCNN o | o JCENECENTOTTON o [ o

Total Geral 0 0 0 0 0 0

Percentual #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!

OBS : O ambulatério de ortopedia consta desta planilha de
Classificagdo como AZUL, por ter atendimento médico, mas nao
se trata de atendimento de PS. Responsavel pela informacao

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://portoferreira.1doc.com.br/verificacao/61C8-6B5E-AA3E-AA77 e informe o c6digo 61C8-6B5E-AA3E-AAT7
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CONVENIO PMPF e IMPF

Pronto Socorro

Indicador 3 : Produgao SIA por Grupo

MES:. .. de 2025
Média Janeiro a | Realizado no
Procedimentos de Agosto 2024 més % Alcande
Coleta de Material 0 #DIV/0!
Raio-X Externo 3 0,00%
ECG e Tococardiografia 240 0,00%
Anatomo Patologico 0 #DIV/0!
Laboratorio 2.154 0,00%
Raio-X PS 1.051 0,00%
Consultas 4.816 0,00%
Classificagdo Risco 5.122 0,00%
Medicagbes 3.884 0,00%
Procedimentos Médicos 127 0,00%
Total 17.397 0 0,00%

Meta: > 80% em todos os grupos ou > 90% no total geral

Responsavel pela informagéo
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CONVENIO PMPF e IMPF

Pronto Socorro

Indicador 4 : Controle de Acidentes Atendidos no PS
MES:....coe e e (o[-
Data . Acidentes de Transito Destino
Registro P 2
dd/mm/aa Ciclista | Moto | Pedestre | Carro | Onibus | Outros | Internagdo | Obito | Transf. Alta
Iy
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TOTAL 0 #DIV/0! #DIV/0! | #DIV/0! #DIV/0!§ §
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Responsavel pela informagao S
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CONVENIO PMPF e IMPF

Pronto Socorro

Indicador 5 : Controle Acionamento Sobreaviso Médico

de 2025

DADOS DO ACIONAMENTO

FINALIZAGAO

Av. Presencial -

Ne[ DIA REGISTRO | CONVENIO| SOLICITANTE HORA ACIONADO ESPECIALIDADE CONTATO - HH:MM | HORA Resposta | Tempo resposta (SIM) (NAO) ALTA| INTER. | TRANSF. | GBITO
1 00:00:00

2 00:00:00

3 00:00:00

4 00:00:00

5 00:00:00

6 00:00:00 =
7 00:00:00 s
8 00:00:00 r
9 00:00:00 m
10 00:00:00 2
11 00:00:00 o
12 00:00:00 D
13 00:00:00 o
14 00:00:00 B
15 00:00:00 C,DJ
16 00:00:00 N
17 00:00:00 <<
18 00:00:00 =)
19 00:00:00 >
20 00:00:00 r
21 00:00:00

22 00:00:00

23 00:00:00

24 00:00:00

25 00:00:00

26 00:00:00

27 00:00:00

28 00:00:00

29 00:00:00

TOTAL

Meta 15 % DO TOTAL GERAL DOS ACIONAMENTOS

>15%

<15%

05 pontos

0 pontos

Responsavel pela informagdo

Assinado por 3 pessoas: ROMULO LUIS DE LIMA RIPA, V
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Plant3ao de Disponibilidade Médica no Pronto Socorro

Indicador 5.1

12 Quadrimestre de 2025

Ano......... JAN FEV MAR ABR Total Presencial %
N2 Aci t
C|or.1amen 0s 0 #DIV/O!
ANESTESIA Presencial 0
N2 Aci t
C|or.1amen 0s 0 #DIV/O!
CARDIOLOGIA Presencial 0
N2 Aci t
C|or.1amen 0s 0 #DIV/O!
CIRURGIA GERAL |Presencial 0
N2 Aci t
) C|or.1amen 0s 0 #DIV/O!
CLINICA GERAL Presencial 0
N2 Aci t
C|or.1amen 0s 0 #DIV/O!
GINECO-OBST. Presencial 0
N2 Aci t
C|or.1amen 0s 0 #DIV/O!
NEFROLOGIA Presencial 0
N2 Aci t
C|or.1amen 0s 0 #DIV/O!
NEUROLOGIA Presencial 0
N2 Aci t
C|or.1amen 0s 0 #DIV/O!
ORTOPEDIA Presencial 0
N2 Aci t
C|or.1amen 0s 0 #DIV/O!
PEDIATRIA Presencial 0
N2 Aci t
TOTAL clonamentos o sowysol
Presencial 0

5 Acionamento Sobreaviso

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://portoferreira.1doc.com.br/verificacao/61C8-6B5E-AA3E-AA77 e informe o c6digo 61C8-6B5E-AA3E-AAT7
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Hospital

IRMANDADE DE MISERICORDIA DE PORTO FERREIRA
Custos Hospital Dona Balbina
Més de 2025

Dona Balhina

vuo1 =iV POR ABSORGAO / CRITERIOS DE RATEIO

P.A. DBC

Bercario

CAPS

CDI

C. Cardiologia

C.Cirurg C. Obst Cl.Cirur.

Cl.Médica

N°Funcionarios HDB

N°Hemotransfusoes

N°ltens Requisitados Almoxarifado

N°Consultas Ambulatorio

N°Lancamentos Faturamento

o|o|o|o|o

% Receitas + Despesas IMPF

K
[=3
o

N°Pacotes esterelizados(+ Peso)

N°CDC Produtivos

N°Funcionarios Enfermagem

Metros Tecidos Costurados

N°Funcionarios IMPF

N°ltens Requisitados Farmacia

N°Equipamentos Informatica

o|lo|o|o|o|o|e

Kg de Roupa Lavada ( + peso)

o

Areas em metros quadrados( + peso)

22.747,58

1.036,80

407,30

1.680,91 2.172,42 2.562,54 1.497,92

Minutos servicos manutengéao

N°Obitos

N°Atendimentos Recep. Interna

N°Atendimentos Recep. Externa

N°Refeigoes servidas ( + peso)

N°Ligagoes por ramal

0,00

Km Rodados

0

Espécie de Custos

Custo

Centro

S{ SQLLl e]RUBENS BURIM FILHJ

Operacional

P.A. DBC

Bercario

CAPS

CDI

C. Cardiologia

C.Cirurg C. Obst Cl.Cirur.

Cl.Médicags

100. PESSOAL

. Proventos/Salarios

ERAJLUC

. Salarios

. Gratificagoes

Aviso Previo

Férias

. 13°Salario

DE UIMA RIPA,

ola[r[w[N][=]~

. Provisao Férias

7. Provisao 13°

8.Piso Enfermagem

2. Encargos Sociais

1.FGTS

2. FGTS Rescisorio

3. FGTS Acid. Trabalho

3. Beneficios

1.Assisténcia Médica

2.Cesta Basica

3. Auxilio Funeral

4.Assisténcia Médica ADM

5.Cesta Basica ADM

6. Auxilio Funeral ADM

Assihadlo por[3 gespogs: |IROMULD LUI

4. Contribuigoes

1.Contribuigdo Negocial

2.Contribuicao Assistencial

3.Contribuigcdo Negocial ADM

—h
\
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4.Contribuigdo Assistencial ADM

5. Cursos/Instrugao

1.Cursos

2.Cursos ADM

Sub Total 1

101. PLANTAO MEDICO

. HONORARIOS REPASSE SUS

=y

. Repasse Plantoes P.S

. Repasse Plantoes Sobreaviso

. Sobreposigio de Plantoes Sobreaviso (-)

. Repasse Médico Sus

Repasse Médico Sus -Compl.

. Repasse Médico Sus Ambulatério

. Plantdo CAPS

o[~N[o[a[s[e]N]~

. Honorarios Médicos Gripal

10. Entrevista Pré Anestesica

2. HONORARIOS DE CONVENIOS

1. Repasse Médico Prest. Servigo

2. Repasse Médico Particulares

3. Repasse Médico Prest. Nao cred

3. HONORARIOS PLANTOES

1.Honorarios Médicos Radiologia

2.Honorarios Sobr. Médicos Anestesia

NS BURINI F[LHO

2.1 Honorarios Médicos Anestesia

3.Honorarios Médicos Sob. HDB

4.Honorarios Médicos Sob. Compl.

5.Honorarios Médicos GO

6.Honorarios Médicos Internista

ISPLLI 4 RUB

7. Plantao Pediatra

8. Diretor Clinico Hospitalar

9. Diretor Tecnico Hospitalar

10. Médico Trabalho

11. Infectologia

HRA LYCIA

12. Plantao Covid -19

13. Plantao Sobreaviso Nefrologia

4. REMOGAO DE PACIENTE

1. Remogao de Paciente Gati

2. Remocao de Paciente UTI Movel

Sub Total 2

102.LABORATORIOS

1. LABORATORIOS SUS

Laboratério Ambulatorios

Laboratério Internados

Laboratério Particulares

1.
2.
2. LABORATORIOS CONVENIOS
1.
2.

Laboratério Prest. Servigo

Sub Total3

103. MATERIAIS DIRETOS(ESTOQUE)

1. SUPRIMENTO DE PACIENTE

1. Material Hospitalar

2.Material de Enfermagem

3. Medicamentos

f\sdinddo|pof 3 pessops:] ROMULO LUIS DE LIMA RIRA,

4. OPME

5. Gases Medicinais

6. Bolsas de Sangue

—h
\
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7. Material de Radiologia

8. Dieta Enteral

9. Medicamentos(despesa)

10.Instrumentos Cirurgicos

2. ALIMENTOS

1. Generos Alimenticios

2. Utensilios SND

3. Gas( SND)

3. SUPRIMENTO DE MANUTENGAO

1. Material de Manutengao

1.1 Material de Manutengao Predial

2. Material de Construgao

4. SUPRIMENTO DE ALMOXARIFADO

1. Material de Limpeza

2. Material de Escritorio

3. Gas( Lavanderia)

4.Materiais de Uso e Consumo

5. Rouparia( Enxoval)

. Material de EPI e Uniformes

. Material de Lavanderia

. SUPRIMENTOS DE INFORMATICA

. Material de Informatica

. SUPRIMENTOS DE ATELIE

=loO|=|lOo|N|®

. Material de Atelié(Costura)

7. MATERIAIS CONSUMO CAPS

1.Gas Cozinha

2. Material de Manutengao

3. Material de Escritorio

I90ULI £ RUBENS BURINI F[LHO

4.Material de Limpeza

5.Material Diversos

6.Material de Informatica

7.Material de Oficina

RA LUCIA

8.Generos Alimenticios

9. Material IPI e Uniformes

Sub Total 4

Total Custos Diretos

104. SERVIGCOS

1. PRESTAGAO SERVIGO

. Publicidade e Propaganda

. Despesas c/ Eventos

. Servigos Terceirizados PF

. Servigos Terceirizados PJ

. Servigos Terceiros Proj Elétrico

. SERVIGOS DE MANUTENGAO

=IN|O|A|WIN|=

. Manutengado em Imobilizado

2. Manutengao Conservagao

3.TRANSPORTES

1. IPVA

2. Manutengéo Veiculos

3. Combustiveis e Lubrificantes

4 Seguros de Veiculos

5. Licenciamento de Veiculos

Asbin@dd pgr 3| pessgas; ROMULOI|LUIS DE[LIMA[RIPA] VE

4. SOFTWERE E PROGRAMAS

1. Manutengéo Sistema Gestdo Hospitalar

2. Manutengéao Sistema Gestao Catraca

—h
\
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. Manutengao Sistema Escala Médica

. Manutencgao Sistema Wareline

. PRESTAGCAO SERVICO ADM

Desp. Evento Benef. (Festa Junina)

Desp. Confraternizagao (Fim Ano)

Desp. Evento Festa 100 anos hdb

Honorarios Auditoria Contabil

Honorarios Consultoria Contabil

Honorarios Advocaticios

. Publicidade e Propaganda

. Despesas c/ Eventos

. Servigos Terceirizados PF

0. Servigos Terceirizados PJ

. SERVIGOS DE MANUTENGAO ADM

. Manutengado em Imobilizado

. Manutengado Conservagao

. SOFTWERE E PROGRAMAS ADM

Manut. Sistema Gestdao Hospitalar

. Manutencgéao Sistema Folha Pagto

. Manutengéao Sistema Contabil/Finac

. Manutencgao Sistema Informatica

Manutencao Sistema Doagbes

. Manutengao Sistema Compras

. Sistema IOB

. Sistema Wareline

olo[N[oJa[r[e[S]=2]N[d]2[o[2]e[o[No[a[r[e[d][2o][S]e

. Sistema Simpro

10. Assin Eletr. Contratos

11.Programa OneDrive

1I90ULI £ RUBENS BURINI F[LHO

Sub Total 5

105. DESPESAS GERAIS

1.PREDIAL

1. Energia Elétrica

RA LUCIA

9. Descontos Concedidos

10. Juros/Multa Mora

11. Impostos/Taxas

12. Juros s/ Tributos

13. Desconto Pensao Alimenticia

14. Contingencia Civel

4. FUNCIONAMENTO

2. Agua (BRK Ambiental) >
3. Telefone <
2. LOCAGOES @
1. Aluguel Equip. <
3. FINANCEIRAS E PROCESSOS |
1. Processo Adenilson 98/07 u
2. Processo Adenilson 339/30 (%)
3. Despesas p/ Pagamento Atraso 3
4. Tarifas Bancarias O
5. Despesas c/ Processos Judiciais 2
6. Contingencia Trabalhista [§
7. Juros Empréstimos Bancarios =
8. Despesas Financeiras Diversas 3
N

9

[32]

al

5

;:wn

1. Correios

2. Despesas Gerais

3. Fretes e Carretos

—h
\
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105 4 4 |4. Livros, Jornais e Revistas
105 4 5 |5. Brindes
105 4 6 |6. Viagens e Diarias
105 4 7 |7.Agua Mineral
105 4 8 |8. Despesas c/ Cartérios
105 4 11 |9. Despesas Gerais m/2
105 4 12 |10. Copia Chave
105 5 5.PREDIAL ADM
105 5 1 |[1. Internet
105 5 2 |2. Energia Elétrica
105 5 3 |3. Telefone
105 5 4 |4. Agua (BRK Ambiental)
105 6 6.DESPESAS CAPS
105 6 1 |1. Agua (BRK Ambiental)
105 6 2 |2. Aluguel
105 6 3 |3. Energia Elétrica
105 7 7.DESPESAS CDI
105 7 1 |1. Energia Elétrica
105 7 2 |2. Telefone
105 7 3 |3. Agua Mineral
105 7 4 |4. Lavanderia
105 8 8.IMPOSTOS E TAXAS
105 8 1 |1. Taxa Vigilancia Sanitaria
105 8 2 |2. Taxa Vigilancia Sanitaria Adm
105 8 3 |3. Taxa Coleta Especial Hospitalar
105 8 4 |4. Taxa Registro Marca Hospital
105 8 5 |5. Taxa Responsabilidade Técnica
105 9 9.FUNCIONAMENTO ADM
105 9 1 |[1. Anuidades
105 9 2 |2. Correios
105 9 3 |3. Despesas Gerais
105 9 4 |4. Fretes e Carretos
105 9 5 |5. Livros, Jornais e Revistas
105 9 6 |6. Brindes
105 9 7 |7.Viagens e Diarias
105 9 8 |[8.Agua Mineral
105 9 9 |9. Despesas c/ Cartérios
105 9 10 |10. Despesas Gerais m/2
105 9 11 |11. Copia Chave
Sub Total 6
106 106. DEPRECIAGAO/PEQ
106 1 1. BENS IMOBILIZADOS PEQ VALOR
106 1 1 |1. Bens Pequeno valor
106 2 2. REFORMAS
106 2 1 |1. Recep. Internagao
106 2 2. Costura
106 3 3. REFORMAS( em curso)
106 3 1 |[1.Reforma Clinica Medica
106 3 2. Ampliagao lavanderia
106 4 4. BENS IMOB.PEQ VALOR ADM
106 4 1 |1. Bens Pequeno valor
106 5 5. DEPRECIAGAO
106 5 1 |1. Maquinas / Equipamentos Hosp.
106 5 2 |2. Maquinas / Equipamentos ndo hosp.
106 5 3 |3. Méveis E Utensilios Hosp.

—h
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4. Méveis E Utensilios ndao Hosp.
5. Instalagoes

6. Equipamentos Informatica

7. Veiculos

8. Edificios

5. DEPRECIAGAO REAVALIAGAO
1. Maquinas / Equipamentos Hosp.
2. Maquinas / Equipamentos nao hosp.
3. Moveis E Utensilios Hosp.

4. Méveis E Utensilios ndao Hosp.
5. Instalagoes

6. Equipamentos Informatica

7. Veiculos

8. Edificios

Sub Total 7

Total Custos Indiretos

107. PROVISOES HOSPITAL

1. Provis6es Hospital

Sub Total 7

TOTAL HOSPITAL

200. PESSOAL DBC

1. Proventos/Salarios

1.Salarios

2. Horas Extras

3.Gratificagoes

4.Aviso Prévio

5.Férias

6.13°Salario

I90ULI £ RUBENS BURIN F[LHO

7.Provisao Férias

8.Provisdo 13°

2. Encargos Sociais

1.FGTS

RA LUCIA

2. FGTS Rescisorio

3. Beneficios

1.Assisténcia Médica

2.Cesta Basica

3. Ajuda de Custo

4. Auxilio Funeral

4. Contribuig6es

1.Contribui¢do Negocial

2.Contribuigao Assistencial

5. Cursos/Instrugao

1.Cursos

Sub Total 1

201. HONORARIOS MEDICOS

1. Honorarios DBC

1. Diregdo Técnica DBC

2. Auditor Médico

3. Plantdao Amb. Noturno

Sub Total 2

202. MATERIAIS DIRETOS(ESTOQUE)

1. SUPRIMENTO DE PACIENTE

Asbin@dd pgr 3| pessgas; ROMULOI|LUIS DE[LIMA[RIPA] VE

1. Material Hospitalar

2. Medicamentos

3. Gases Medicinais

—h
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4. OPME

5.Instrumentos Cirurgicos

2. ALIMENTOS

1. Géneros Alimenticios

2. Utensilios SND

3. SUPRIMENTO DE MANUTENGAO

1. Material de Manutengao

1.1 Material de Manutengao Predial

2. Material de Construgao

4. SUPRIMENTO DE ALMOXARIFADO

1. Material de Limpeza

1.1 Material Limpeza

2. Material de Escritorio

2.1 Material Escritério

3.Materiais de Uso e Consumo

4. Material de EPI e Uniformes

. Recarga Tonner

. Rouparia( Enxoval)

. Material Lavanderia

. SUPRIMENTOS DE INFORMATICA

. Material de Informatica

. SUPRIMENTOS DE ATELIE

=lO|=|la|N|O|0

. Material de Atelié(Costura)

Sub Total 3

Total Custos Diretos

203. SERVICOS

. PRESTAGCAO SERVICO

. Publicidade e Propaganda

I90ULI £ RUBENS BURINI F[LHO

. Despesas c/ Eventos

. Servigos Terceirizados PF

. Servigos Terceirizados PJ

Servigos de Consultoria

RA LUCIA

. Servigos de Auditoria

. Servigos Advocaticios

. SERVIGOS DE MANUTENGAO

. Manutengado em Imobilizado

. Manutengado Conservagao

. SOFTWERE E PROGRAMAS

NANENERRRNANEE

. Manutengéao Sistemas

Sub Total 4

204. DESPESAS GERAIS

1.PREDIAL

1. Internet

2. Energia Elétrica

3. Agua (BRK Ambiental)

4. Telefone

2. GASTOS COM FILIAL

1. Aluguel

2. Seguro

3, Agua

4. Telefone

5. Energia Elétrica

Asbin@dd pgr 3| pessgas; ROMULOI|LUIS DE[LIMA[RIPA] VE

6. IPTU

7. Internet

8. Aluguel Equipamento

—h
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. FINANCEIRAS E PROCESSOS

. Taxa ANS

. Taxa Saude Suplementar

. Taxas Diversas

. Impostos/Taxas

. Taxas Comiss6es Bancarios

. Tarifas Bancarias

. Despesas c/ Processos Judiciais

oIN|[o|a|A|WIN|=|W

. Despesas Financeiras Diversas

9. Descontos Concedidos

10. Juros/Multa Mora

11. Juros s/ Tributos

12. Despesa Cont. Civil

4.ADMINISTRATIVAS

1. Correios

. Despesas Gerais

. Fretes e Carretos

. Despesas c/ Cartorios

. Viagens e Diarias

. Anuidade Mensalidade Classe

Agua Mineral

o[~N[o[a[s[w]N

. Copia de Chaves

9. Brindes

10. Pelicula de Celular

Sub Total 5

205. DEPRECIAGAO/PEQ

BENS

. Bens Pequeno valor

1I90ULI £ RUBENS BURINI F[LHO

. Reformas

. DEPRECIAGAO

Maquinas / Equipamentos Hosp.

. Maquinas / Equipamentos nao hosp.

RA LUCIA

. Moveis E Utensilios Hosp.

. Moveis E Utensilios nao Hosp.

. Equipamentos Informatica

. Edificios

NMERRNARNEBRREE

. Instalagées

Sub Total 6

Total Custos Indiretos

206. GRUPO 411

. DESPESA 411

. Adesao

. Empresarial

. Individual

Glosas

. CUSTO OPERACIONAL

Custo Operacional Repasse

Custo Operacional Conveniado

. Custo Operacional Proprio

. RESSARCIMENTO AO SUS

. Ressarcimento SUS

. PROVISOES ANS

Asbin@dd pgr 3| pessgas; ROMULOJLUIS DE[LIMA[RIPA] VE

SR~ [e[o[S[=[N[R[o[S][=]—~

. Peona

Sub Total 6

207. DEMAIS DESPESAS OPERADORA

—
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1. OUTRAS DESPESAS

1. Comercializagdo Plano

2. Confecgdo Carteirinhas

3. Despesas c/ Prest. Servigos

Sub Total 7

TOTAL OPERADORA

TOTAL GERAL

Sendo:

RATEIO DIRETO APOIO E ADM. (1° Fase)

ADMINISTRAGAO #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!
AGENCIA TRANSFUSIONAL #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!
ALMOXARIFADO #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!
AMBULATORIO ESPECIAILIDADES #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!
AUDITORIA #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!
CAIXA/TESOURARIA #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!
CEM #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!
CENTRAL DOAGOES #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! - #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/O! o
CCIHH #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/O! 5
CONTABILIDADE #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! L
COORD. SERV. ENFERMAGEM #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! 5
COSTURA #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/O! 2
DEPTO JURIDICO #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/O! n
DEPTO PESSOAL #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/O! [
ED. CONTINUADA #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/O! 5
FARMACIA #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! Lﬂt‘
FATURAMENTO #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/O! =
INFORMATICA #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/O! O
LAVANDERIA #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/O!
LIMPEZA #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/O! <
MANUTENGCAO #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! 9,
NECROTERIO #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! -
PORTARIA #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! o
REC. INTERNAGAO #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/O! >
REC. P.SOCORRO #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/O! <
SAME #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/O!
SEGURANGCA TRABALHO #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/O! <
SND #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/O! =
TELEFONIA #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIv/o! W
TRANSPORTES #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/O!
Sub Total #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/O! S
[®]
RATEIO DIRETO AOS CENTROS PROD (2* Fase) 2
ADMINISTRAGAO #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/O! O
AGENCIA TRANSFUSIONAL #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/O!
ALMOXARIFADO #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! @
AMBULATORIO ESPECIAILIDADES #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! &
AUDITORIA #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! g
CAIXA/TESOURARIA #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIv/o!
CEM #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! 9]
CENTRAL DOAGOES #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! §]
CCIHH #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/O! .S
CONTABILIDADE #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/O! 2
COORDENAGAO ENFERMAGEM #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!
COSTURA #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!
DEPTO JURIDICO #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! 1

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://portoferreira.1doc.com.br/verificacao/61C8-6B5E-AA3E-AA77 e informe o cddigo 61C8-6B5E-AA3E-AA77
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DEPTO PESSOAL #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!
EDUCAGAO CONTINUADA #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!
FARMACIA #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!
FATURAMENTO #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!
INFORMATICA #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!
LAVANDERIA #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!
LIMPEZA #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!
MANUTENGAO #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!
NECROTERIO #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!
PORTARIA SERVICOS #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!
RECEPGCAO INTERNAGCAO #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!
RECEPCAO PS #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!
SAME #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!
SEGURANCA TRABALHO #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!
SND #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!
TELEFONIA #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!

TRANSPORTES #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/O! o

Sub Total #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! 5

o

TOTAL RATEIO P/ ABSORGAO #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! 5

TOTAL GERAL #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! 2

QUANTIDADE PRODUZIDA [%)

CUSTO UNITARIO (R$) #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/O!

Insumo N°Atend N° Nascim. N°Atend N° Exames NCAtend Horas cirurg. Partos Pac dia Pac dia o)

Custo Operacional P.A. DBC Bercgario CAPS CDI Cardiologia C.Cirurg C. Obst. Cl.Cirur. CI.MédicaE‘f‘

TOTAL GERAL #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! 6

Rec.de Despesa Rede Prépria (427.939,14) (21.417,92) (1.835,54) (154.289,48) (13.426,04) (56.905,15) (51.651,8§

BALANCETE CONTABIL #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! <

Assinado por 3 pessoas: ROMULO LUIS DE LIMA RIPA, VERA LUQ

—h
\
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CUSTOS PRODUTIVOS R$ 0,00 2
N ]
O
#DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! f
#DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/O!  §
#DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/O! 5
#DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/O! g
#DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/O! N
#DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/O! <
#DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/O! L
#DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! [e) f{'
#DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! S T
#DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/OH- 4
#DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/OE 95
#DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0D o
#DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/Oky g
#DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/OS &
#DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0S &
#DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/O!%‘ g
#DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0 E
#DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/I0D 5
#DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/OE
#DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/Oe T
#DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/OQ q
#DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0 a
#DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIv/ox »;—'jl
#DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! > E
#DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! < é
#DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0y q
#DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/OIE 5
#DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! =l
#DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/O%
#DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0n
#DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/OE,
TOTAL PRODUTIVOS ( 1°FASE) #DIV/0! O §
D 0
2]
#DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! CE) S
#DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! m 3
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#DIV/O! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/0! #DIV/O+ O

#DIV/O! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/O! #DIV/0! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/0! #DIVIE &

#DIV/O! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/O! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/0! #DIV/@

#DIV/0! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/O! #DIV/0! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/0! #DIV/IQh O

#DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/O! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/O! #DIV/0! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/0! #DIV/@L &

#DIV/O! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/O! #DIV/0! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/0! #DIVIGR o

#DIV/O! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/O! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/0! #DIV/GE é
#DIV/O! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/O! #DIV/0! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/0! #DIV/0Y

#DIV/O! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/0! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/0! #DIVI@® 5

#DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/O! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/O! #DIV/0! #DIV/O! #DIV/0! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/0! #DIVIGE 3

#DIV/0! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/0! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/0! #DIV/)X T

#DIV/O! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/0! #DIV/GY o

#DIV/O! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/0! #DIV/0 E

#DIV/O! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/0! #DIV/O! #DIV/0! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/0! #DIV/GE Y

#DIV/OF S

#DIVIGE S

#DIV/0! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/0! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/0! #DIVIE O

#DIV/O! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/O! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/0! #DIVIE S

#DIV/0! #DIV/0! #DIV/(T z

#DIV/O! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/0! #DIV/GY 5
#DIV/O! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/0! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/O! #DIV/0! #DIV/Qb
#DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0Y,

TOTAL APOIO 1°FASE #DIV/0!

Assinado por 3 pessoas: ROMULO

idade das assibaturds



EJAA3E-AAT7 e informe o cédi

o
5 10
il s
= %
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 #DIV/IQR
[%)
#DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! i
NCEquip Kg Roupas Area m? Min atend N° Obitos N° Func.IMPF N° Internagéo N° Atend % Fatur HDB| N° Func.IMPF N° Ref. N°Ligacbes Km Rodados 3
Informatica Lavanderia Limpeza Manutencao | Necrotério Portaria Rec. Internagao Rec. P.S SAME Seg. Trab. SND Telefonia Transportes Total % Insurﬁ';o
Responsavel:
Marcela Baldassa
Depto. de Custos
DATA: ... l......12025

Assinado por 3 pessoas: ROMULO LUIS DE LIMA RIPA, VERA LUCIA VISOLL

—h
\

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://portoferreira.1doc.com.briverificacho
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IRMANDADE DE MISERICORDIA DE PORTO FERREIRA :((

2024 i

Planilha 2 B

CRITERIOS DE RATEIO - CENTROS DE CUSTO ADMINISTRATIVO E APOIO 8

3

PRIMEIRA FASE - RATEIO DIRETO 22 FASE - REPASSE CENTROS PROD. o

Centro de Custo (<) >

Unidades de Mensuragao Total Custo Geral R$ Unit. Unidades de Mensuragao Total Custo Geral | R$ Unit. S

1 |ADMINISTRAGAO N° Funcionarios Hospital 0 0,00 #DIV/O!'|N° Funcionarios Hospital 0 #DIV/0!| #DIV/0!| #DIV/0! ;

2 |AGENCIA TRANSFUSIONAL N° Hemotransfusdes 0 0,00 #DIV/0!|N° Hemotransfusdes 0 #DIv/o!| #DIviol] #DIvio! |

3 |ALMOXARIFADO N°ltens Requisitados Almoxarifado 0 0,00 #DIV/0!|NCltens Requisitados Almoxarifado 0 #DIV/0!| #DIV/0!] #DIV/O! o

4 | AMBULATORIO ESPECIALIDADES N°Consultas Ambulatorio 0 0,00 #DIV/0!'|N°Consultas Ambulatorio 0 #DIV/0!| #DIv/o!| #DIvIO! |

5 |AUDITORIA/COMERCIAL % Faturamento HDB 0 0,00 #DIV/0!'|% Faturamento HDB 0 #DIV/0!| #DIv/o!| #DIvio! |

6 [CAIXAITESOURARIA % Faturamento IMPF 0 0,00 #DIV/0!'|% Faturamento IMPF 0 #DIV/O!| #DIV/0!] #DIV/O! ke

7 [CEM N°Pacotes Esterelizados + peso 0 0,00 #DIV/0!|N°Pacotes Esterelizados + peso 0 #DIv/o![ #Div/or] #DIvio!

8 |CENTRAL DOAGOES N°Centro de Custos Produtivos IMPF +peso 0 0,00 #DIV/0!|N°Centro de Custos Produtivos IMPF +peso 0 #DIV/O!| #DIV/0!| #DIVIGD 3’

9 [CCIHH N°Centro de Custos Produtivos IMPF 0 0,00 #DIV/0!'|N°Centro de Custos Produtivos IMPF -1 #DIv/o![ #DIv/0!| #DIviak |5

10 [CONTABILIDADE % Faturada IMPF 0 0,00 #DIV/0'|% Faturada IMPF 0 #DIV/0!| #DIV/O! #DIVIdJ; $

11|COORD. SERV. ENFERMAGEM NC°Funcionarios Enfermagem 0 0,00 #DIV/0!|N°Funcionarios Enfermagem 0 #DIV/0!| #DIv/o!| #DIVIGE D

12|COSTURA Metros Tecidos Costurados + peso 0 0,00 #DIV/0!|Metros Tecidos Costurados + peso 0 #DIviol| #DIviol] #DIvide fo

13 [DEPTO JURIDICO N° Funcionarios Hospital 0 0,00 #DIV/0!'|N° Funcionarios HDB 0 #DIv/o!| #DIv/ol] #DIVIGE g’

14 [DEPTO PESSOAL N° Funcionarios IMPF 0 0,00 #DIV/O!'|N° Funcionarios IMPF 0 #DIv/o!| #DIviol] #DIvidh |C

15 [ED. CONTINUADA N°Funcionarios Enfermagem 0 0,00 #DIV/0!'|N°Funcionarios Enfermagem 0 #DIv/0!| #DIv/ol| #DIvigE é

16 |FARMACIA N°ltens Requisitados Farmacia 0 0,00 #DIV/0!|NCltens Requisitados Farméacia 0 #DIV/0!| #DIV/0! #DIVIQ?‘: S

17 [FATURAMENTO % Faturada HDB 0 0,00 #DIV/0!'|% Faturada HDB 0 #DIV/O!| #DIV/0!] #DIV/OY §

18 [INFORMATICA N° Equipamentos 0 0,00 #DIV/0!|Horas Atendimento Tecnico 0 #DIV/0!| #DIv/o!| #DIvV/GR 8

19 [LAVANDERIA Kg Roupas Lavados + peso 0 0,00 #DIV/0!|Kg Roupas Lavados + peso 0 #DIV/0!| #DIV/0! #DIVI@ S

20 |LIMPEZA Area Ocupada m? + peso 0 0,00 #DIV/0!|Area Ocupada m? + peso 18.221 #DIV/0!| #DIV/0!| #DIV/ED é

21 |MANUTENGAO Horas servigos manutengao 0 0,00 #DIV/0!|Horas servicos manutengéo 0 #DIV/0!|  #DIV/0! #DIVIO{!‘,J Ig

22 |NECROTERIO N°Obitos 0 0,00 #DIV/0!'|N°Obitos 0 #DIV/0!|  #DIV/O!] #DIVI/QE lg

23 |PORTARIA N° Funcionarios IMPF 0 0,00 #DIV/0!'|N° Funcionarios IMPF 0 #DIV/0!| #DIV/O!| #DIV/OY S

24 |REC. INTERNAGAO N°Internacées 0 0,00 #DIV/0!'|N°Internagtes 0 #DIV/O!| #DIV/0!] #DIVI B

25 |RECEP. P.SOCORRO N°Atendimentos P.S + Ortop 0 0,00 #DIV/0!|[N°Atendimentos P.S + Ortop 0 #DIV/O!| #DIV/0! #DIVIO}( =
26 ([SAME % Faturamento HDB 0 0,00 #DIV/0!|% Faturamento HDB 0 #DIV/0![ #DIV/0!] #DIVIGE
27 |SEGURANCA TRABALHO N° Funcionarios IMPF 0 0,00 #DIV/O!'|N° Funcionarios IMPF 0 #DIV/O!| #DIV/O! #DIVI({'J
28 [SND N°Refeigdes Servidas + peso 0 0,00 #DIV/0!|N°Refeigoes Servidas + peso 0 #DIV/0!|  #DIV/0! #DIVIQE
29 [TELEFONIA N°Ligagdes por Ramal 0 0,00 #DIV/0!'|N°Ligagdes por Ramal 0 #DIV/O!| #DIV/0!| #DIVIOH
30 | TRANSPORTES Km Rodados 0 0,00 #DIV/0!|Km Rodados 0 #DIV/O!| #DIV/0! #D|V/%
Total 0,00 Total #DIV/0! 0 ooo5l

Para verificar a validade das assmaturas, acesse

Assinado por 3 pessoas: RO

—h
\



IRMANDADE DE MISERICORDIA DE PORTO FERREIRA
m Custos Pronto Socorro

Hospital Més de 2025
Dona Balbina
CUSTEIO POR ABSORGAO / CRITERIOS DE RATEIO Ortopedia P.Socorro Raio x por Insumo
N°Funcionarios HDB 0 0 0 0 #DIV/0!
N°Hemotransfusoes 0 0 0 0 #DIV/0!
NC°ltens Requisitados Almoxarifado 0 0 0 0 #DIV/0!
N°Consultas Ambulatorio 0 0 0 0 #DIV/0!
N°Langamentos Faturamento 0 0 0 0 #DIV/0!
% Receitas + Despesas IMPF 0 0 0 0 #DIV/0!
N°Pacotes esterelizados(+ Peso) 0 0 0 0 #DIV/0!
N°CDC Produtivos 0 0 0 0 #DIV/0!
N°Funcionarios Enfermagem 0 0 0 0 #DIV/0!
Metros Tecidos Costurados 0 0 0 0 #DIV/0!
N°Funcionarios IMPF 0 0 0 0 #DIV/0!
N°ltens Requisitados Farmacia 0 0 0 0 #DIV/0!
N°Equipamentos Informatica 0 0 0 0 #DIV/0!
Kg de Roupa Lavada ( + peso) 0 0 0 0 #DIV/0!
Areas em metros quadrados( + peso) 5.289 66 3.434 1.790 23,25%
Minutos servicos manutencgao 0 0 0 0 #DIV/0!
N°Obitos 0 0 0 0 #DIV/0!
N°Atendimentos Recep. Interna 0 0 0 0 #DIV/0!
N°Atendimentos Recep. Externa 0 0 0 0 #DIV/0!
N°Refei¢oes servidas ( + peso) 0 0 0 0 #DIV/0!
N°Ligagdes por ramal 0 0 0 0 #DIV/0!
Km Rodados 0 0 0 0 #DIV/0!
.. Custo Ortopedia P.Socorro Raio x por Insumo
Espécie de Custos
Operacional

100. PESSOAL

1. Proventos/Salarios - - - - #DIV/0!
2. Encargos Sociais - - - - #DIV/0!
3. Beneficios - - - - #DIV/0!
4. Contribuicoes - - - - #DIV/0!
5. Cursos/Instrugao - - - - #DIV/0!
Sub Total 1 - - - - #DIV/0!
101. PLANTAO MEDICO - - - - #DIV/0!
1. HONORARIOS REPASSE SUS - - - - #DIV/0!
2. HONORARIOS DE CONVENIOS - - - - #DIV/0!
3. HONORARIOS PLANTOES - - - - #DIV/0!
4. REMOGAO DE PACIENTE - - - - #DIV/0!
Sub Total 2 - - - - #DIV/0!
102.LABORATORIOS - - - - #DIV/0!
1. LABORATORIOS SUS - - - - #DIV/0!
2. LABORATORIOS CONVENIOS - - - - #DIV/0!
Sub Total3 - - - - #DIV/0!
103. MATERIAIS DIRETOS(ESTOQUE) - - - - #DIV/0!
1. SUPRIMENTO DE PACIENTE - - - - #DIV/0!
2. ALIMENTOS - - - - #DIV/0!
3. SUPRIMENTO DE MANUTENGAO - - - - #DIV/0!

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://portoferreira.1doc.com.br/verificacao/61C8-6B5E-AA3E-AA77 e informe o c6digo 61C8-6B5E-AA3E-AAT7
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4. SUPRIMENTO DE ALMOXARIFADO - - - #DIV/0!
5. SUPRIMENTOS DE INFORMATICA - - - #DIV/0!
6. SUPRIMENTOS DE ATELIE - - - #DIV/0!
7. MATERIAIS CONSUMO CAPS - - - #DIV/0!
Sub Total 4 - - - #DIV/0!
Total Custos Diretos - - - #DIV/0!
104. SERVICOS - - - #DIV/0!
1. PRESTAGCAO SERVICO - - - #DIV/0!
2. SERVIGOS DE MANUTENGAO - - - #DIV/0!
3.TRANSPORTES - - - #DIV/0!
4. SOFTWERE E PROGRAMAS - - - #DIV/0!
5. PRESTAGAO SERVIGO ADM - - - #DIV/0!
6. SERVIGOS DE MANUTENGAO ADM - - - #DIV/0!
7. SOFTWERE E PROGRAMAS ADM - - - #DIV/0!
Sub Total 5 - - - #DIV/0!
105. DESPESAS GERAIS - - - #DIV/0!
1.PREDIAL - - - #DIV/0!
2. LOCAGOES - - - #DIV/0!
3. FINANCEIRAS E PROCESSOS - - - #DIV/0!
4.FUNCIONAMENTO - - - #DIV/0!
5.PREDIAL ADM - - - #DIV/0!
6.DESPESAS CAPS - - - #DIV/0!
7.DESPESAS CDI - - - #DIV/0!
8.TAXAS E IMPOSTOS - - - #DIV/0!
9.ADMINISTRATIVAS - - - #DIV/0!
Sub Total 6 - - - #DIV/0!
106. DEPRECIAGCAO/PEQ - - - #DIV/0!
1. BENS IMOBILIZADOS PEQ VALOR - - - #DIV/0!
2. REFORMAS - - - #DIV/0!
3. REFORMAS( em curso) - - - #DIV/0!
4. BENS IMOB.PEQ VALOR ADM - - - #DIV/0!
5. DEPRECIAGAO - - - #DIV/0!
5. DEPRECIAGAO REAVALIAGAO - = = #DIV/0!
Sub Total 7 - - - #DIV/0!
Total Custos Indiretos - - - #DIV/0!
107. PROVISOES HOSPITAL - - - #DIV/0!
Sub Total 7 - - - #DIV/0!
TOTAL HOSPITAL - - - #DIV/0!
TOTAL GERAL - - - #DIV/0!
Sendo: R$ 0,00
RATEIO DIRETO APOIO E ADM. (12 Fase)
ADMINISTRAGAO #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!
AGENCIA TRANSFUSIONAL #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!
ALMOXARIFADO #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/O! #DIV/0!
AMBULATORIO ESPECIAILIDADES #DIV/0! #DIV/O! #DIV/0! #DIV/O! #DIV/0!
AUDITORIA #DIV/0! #DIV/0! - #DIV/0! #DIV/0!
CAIXA/TESOURARIA #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/O! #DIV/0!
CEM #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!
CENTRAL DOAGOES #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/O! #DIV/0!
CCIHH #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://portoferreira.1doc.com.br/verificacao/61C8-6B5E-AA3E-AA77 e informe o c6digo 61C8-6B5E-AA3E-AAT7
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CONTABILIDADE #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!
COORD. SERV. ENFERMAGEM #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!
COSTURA #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!
DEPTO JURIDICO #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!
DEPTO PESSOAL #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!
ED. CONTINUADA #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!
FARMACIA #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!
FATURAMENTO #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!
INFORMATICA #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!
LAVANDEIA #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!
LIMPEZA #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!
MANUTENGAO #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!
NECROTERIO #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!
PORTARIA #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!
REC. INTERNACAO #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!
RECEP. P.SOCORRO #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!
SAME #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!
SEGURANCA TRABALHO #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!
SND #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!
TELEFONIA #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!
TRANSPORTES #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!
Sub Total #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!
TOTAL PRODUTIVOS ( 1°FASE) #DIV/0!
RATEIO DIRETO AOS CENTROS PROD (2? Fase)
ADMINISTRAGAO #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!
AGENCIA TRANSFUSIONAL #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!
ALMOXARIFADO #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!
AMBULATORIO ESPECIAILIDADES #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!
AUDITORIA #DIV/0! #DIV/0! - #DIV/O! #DIV/0!
CAIXA/TESOURARIA #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!
CME #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!
CENTRAL DOAGOES #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!
CCIH #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!
CONTABILIDADE #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!
COORDENAGAO ENFERMAGEM #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!
COSTURA #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!
DEPTO JURIDICO #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!
DEPTO PESSOAL #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!
EDUCACAO CONTINUADA #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!
FARMACIA #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!
FATURAMENTO #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!
INFORMATICA #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!
LAVANDERIA #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!
LIMPEZA #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!
MANUTENGAO #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!
NECROTERIO #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!
PORTARIA SERVICOS #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!
RECEPCAO INTERNAGCAO #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!
RECEPGCAO PS #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!
SAME #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://portoferreira.1doc.com.br/verificacao/61C8-6B5E-AA3E-AA77 e informe o c6digo 61C8-6B5E-AA3E-AAT7
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SEGURANGCA TRABALHO #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!
SND #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!
TELEFONIA #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/O! #DIV/0!
TRANSPORTES #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!
Sub Total #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!

TOTAL ABSORVIDO APOIO P/ PRODUTIVOS ( 2°FASE) #DIV/0!
TOTAL RATEIO P/ ABSORGAO #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!
TOTAL GERAL #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!

QUANTIDADE PRODUZIDA 0 0 0 0
CUSTO UNITARIO (R$) #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!
Insumo Atend N° Atend. N° Atend. N° Exames
Custo Operacional Total Ortopedia P.Socorro Raio x % Insumo

Diferenca #DIV/0!

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://portoferreira.1doc.com.br/verificacao/61C8-6B5E-AA3E-AA77 e informe o c6digo 61C8-6B5E-AA3E-AAT7
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PRESTACAO DE CONTAS - PRONTO SOCORRO

Termo de Convénio ...... [,

Custo Integral conforme Planilha Custo por Absor¢ao
Més / Ano

Espécie de Custos

Pronto Socorro

Ortopedia

Raio - X

Total Geral

Pessoal

Plantdo Médico

Laboratdrios

Materiais Diretos

Total Custos Diretos

Despesas Servigos

Custos Gerais

Gastos Deprecia¢do/Imobilizado

Total Custos Indiretos

Rateio "Custos Absor¢do"

Total Bruto Més

Percentual SUS

Sub Total SUS

Avaliagcdo Pré-anestésica SUS

Gati Clinicas

Transf. Pac SUS Clinicas

Total SUS

Valor Parcela Convénio
Custo Total

Glosa ()

Total a Repassar ao HDB
Diferenca

Assinatura

Data

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://portoferreira.1doc.com.br/verificacao/61C8-6B5E-AA3E-AA77 e informe o c6digo 61C8-6B5E-AA3E-AAT7
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CONVENIO PMPF e IMPF
Pronto Socorro

Indicador 8 : Linha de Cuidados do AVC

MeS: . e meenns de 2025

PROTOCOLO DO AVC

ALERTA ATIVADO

Dados do Atendimento (Até 08h30 do inicio TROMBOLITICO FINALIZACAO
dos sintomas)
Hora do Hora
Iniciodos| Hora |[Classif. de| Hora At.
Data |[Sintomas| Senha Risco Médico | N2 Registro | Convénio SIM NAO SIM NAO Alta Inter. Transf. Obito Evas

Responsavel pela Informacédo

Para verificar a validade das assinaturas, acesse_hitps://portaferrbira ll dot.coin briverificacao/61C8-6B5E-AA3F-AAF7 e informe b cAdligo 61C8-6B5E-AA3E-AA77
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CONVENIO PMPF e IMPF

Pronto Socorro

Indicador 9 : Obitos no Pronto Socorro

Data

Chegada em ébito Obito durante atendimento

Convénios

SUS Convénios SUS

Total

SVO ?

Sim |Nao

o

OO |N[O(N|BR[WIN|=

4

10

11

12

13

14

15

16

17

18

19

20

NY BURIM|FILHO

21

rifichcad/61C8-dBSH-AARE-AA7ZT e imformhe olcddigo $1C8-6BEE-AAIE-AA77

UB|

22

|

23

24

25

26

27

28

29

30

31

Total Geral

0

| Total [N o 0

OIC|I0C|0C|I0C|I0C|0C|0C|I0C|IC|IC|0C|0|I0C|C|0|0|0|0|0|0|0|0|0|0|0|o|o|o|0|o

0

0

Percentual

#DIV/0! #DIV/0!

#DIV/0!

Responsavel pela informagao

o
Assinado por 3 pessoas: ROMULO LB DE LIMA RIPA, YERA LYCIA VISOLYI e
Para verificar a validade das &ssinatwas—acedse hitpsii/paktofdrreida. 1doc dom br/v

=



CONVENIO PMPF e IMPF

Pronto Socorro

Indicador 10 : Atendimento por Bairro

BAIRRO

QTDE. OBSERVAGOES

AEROPORTO

AGUAS CLARAS

ANESIA

ANIBAL

AREIA BRANCA

BANDEIRANTES

BELA VISTA

BOTAFOGO

CENTENARIO

CENTRO

CRISTO REDENTOR

CUCA FRESCA

ESTANCIA DOS GRANIJEIROS

ESTANCIA FLAVIA

INDEPENDENCIA

JANDYRA

JARDIM DALVA

JARDIM DAS PALMEIRAS

JARDIM MODELO

JARDIM RECREIO

JARDIM VITORIA

JOSE GOMES

LAGOA SERENA

LAS PALMAS

NAO INFORMADO

PARQUE DOS LARANJAIS

PASCHOAL SALZANO

PORTO BELLO

PORTO NOVO

PORTO SEGURO

PRIMAVERA

PROGRESSO

RECANTO BELA VISTA

RECANTO SALZANO

RECREIO AEROPORTO

RECREIO SAO LAZARO

SALGUEIRO

SANTA CRUZ

SANTA MARTA

SANTA ROSA

SAO MANOEL

SAO PEDRO

SERGIO DORNELLES

SERRA DAGUA

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://portoferreira.1doc.com.br/verificacao/61C8-6B5E-AA3E-AA77 e informe o c6digo 61C8-6B5E-AA3E-AAT7
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Indicador 10 : Atendimento por Bairro

(o [-

OBSERVACOES

QTDE.

BAIRRO

VILA DANIEL

VILA MARIA
VILA NOVA
VILA REAL

VILA SYBILLA
ZONA RURAL

VILA ROSARIO

TOTAL

1/VV-3EVYV-3599-8DT9 0BIp0d 0 awlojul 3 /7 VV-JEVY-I5A9-8DT9/0IRILIBA/I] WO 00PT BII9119)010d//:sdNy 8SSade ‘Seinjeulsse sep apepijeA e Jedljlian eied
OHTId WIINEG SNAFNY @ ITT0SIA VIONT YH3IA ‘'vdId VIAIT 3A SINT OTNINOY :seossad ¢ lod opeuissy

Responsavel pela informacao
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CONVENIO PMPF e IMPF
Pronto Socorro
Indicador 11 : ATENDIMENTOS DO PRONTO SOCORRO POR HORA E POR CONVENIO

ANO .....ccerrins
HORA JANEIRO FEVEREIRO MARCO ABRIL MAIO JUNHO JULHO AGOSTO SETEMBRO | OUTUBRO | NOVEMBRO | DEZEMBRO TOTAL % MEDIA AT
0-1 0 #DIV/0! 0
1-2 0 #DIV/0! 0
2-3 0 #DIV/0! 0
3-4 0 #DIV/0! 0
4-5 0 #DIV/0! 0
5-6 0 #DIV/0! 0
6-7 0 #DIV/0! 0
7-8 0 #DIV/0! 0
8-9 0 #DIV/0! 0
9-10 0 #DIV/0! 0
10-11 0 #DIV/0! 0
11-12 0 #DIV/0! 0
12-13 0 #DIV/0! 0
13-14 0 #DIV/0! 0
14-15 0 #DIV/0! 0
15-16 0 #DIV/0! 0
16-17 0 #DIV/0! 0
17-18 0 #DIV/0! 0
18-19 0 #DIV/0! 0 0
19-20 0 #DIV/0! 0
20-21 0 #DIV/0! 0
21-22 0 #DIV/0! 0
22-23 0 #DIV/0! 0 0
23-24 0 #DIV/0! 0
Total 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 #DIV/0! 0
% #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!
CONVENIO Jan Fev Mar Abr Mai Jun Jul Ago Set Out Nov Dez TOTAL % MEDIA At Dia
SUS 0 #DIV/0! 0 #REF!
OUTROS CONV 0 #DIV/0! 0 #REF!
TOTAL 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 #DIV/0! 0 #REF!
N° DIAS 0 DIAS
Jan Fev Mar Abr Mai Jun Jul Ago Set Out Nov Dez SuUs
% SUS #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!
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CHECK LIST 2025
DOCUMENTOS PARA SECRETARIA DE SAUDE
CONVENIO Lei N2 .......ovevvreee.

MBS ...cceuneerrennnnnns Y T,

METAS QUANTITATIVAS

Metas

Indicador

Descrigcao

Sim

Indicador 1

Andlise de Atendimentos do PS por turno

Indicador 2

Acolhimento e Classificagdo de Risco

Indicador 3

Producao SIA por Grupo

HIWIN

Indicador 4

Controle de Acidentes Atendidos no PS

Indicador 5

5) Controle de Acionamento do Sobreaviso Médico

5.1) Resumo de Acionamentos por Especialidade

5.2) Relatdrio Nominal de Internacdo (Clinica/especialidade)

Indicador 6

6.1) Planilha de Custos Operacional (impresso e no excel)

6.2) Planilha Base Rateio

6.3) Fechamento Contabil (Resumo)

6.4) Apresentar: Balango Anual e indices LC, LG e SG quadrimestrais

Indicador 7

Planilha Prestacdo de Contas

Anexo 1 - Indicadores

Quantitativos

PEP - Relatdrio Mensal Sintético (Sistema)

Outros Relatérios

Relatério da RemocGes (GATI) com relagdo nominal dos pacientes
removidos

Relatério nominal de exames de Tomografia e Ultrasson

Cépia da Escala mensal de plantdo de sobreaviso;

Cépia de recibo de pagamento realizado aos prestadores de servico
(Pessoa Fisica ou Juridica);

Cépia de relatério de consultas pré-anestésicas em duas vias;

Relatdrios do Sistema

Relatério Atendimento por CID (ordem decrescente)

Relatdrio de consumo de materiais de consumo da farmacia;

Relatério Raio-X (SADT - Faturamento Mensal, todos os convénios,
Contas Externas (PS);

Relatério Raio-X (SADT - Faturamento Mensal, todos os convénios,
Contas Internas e Externas (ambos);

Relatdrio de apontamento médico (Extrato de Check-in e Chek-out)
devidamente assinado pela administracao;

Cdpia de folha de pagamento de funcionarios, inclusive recolhimento
previdenciarias;

Metas Qualitativas

Metas

Indicador

Descrigao

Sim

Atualizacao Mensal CNES - Print da tela

10

Atualizagao Didria Portal SIRESP - Relatério Mensal

11

Relatdrio Monitoramento Urgéncia/ Emergéncia demandado pelas
Unidades Basicas de Saude (apds defini¢do fluxo)

12

Indicador 8

Manter a Linha de cuidados do AVC

13

Indicador 9

Obitos no Pronto Socorro

14

Indicador 10

Atendimento por Bairro

15

Indicador 11

1) Atendimento PS por hora e por Convénio

2) Relatdrio Gréfico Estatistico Atend. /hora- PS (Sistema)

3) Relatério Gréfico Estatistico Atend./ SUS e Ndo SUS - PS (Sistema)

Anexo 2 Indicadores

16

Educagdo Permanente e Continuada - Relatério mensal

Conferido por:
Assinatura e carimbo:

Para verifitar a validade das assinaturas)acesse https://portoferreira.1doc.com.br/verificacao/61C8-6B5E-AA3E-AA77 e informe o codigo 61C8-6BEE-AAIE-AATT
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CONVENIO PMPF e IMPF
Avaliagdo Semestral
...... Semestre de .......

Cumpriu a meta ? | Pontua S6 com a

Sim Nao Apresentagao

METAS QUANTITATIVAS
Anexo Indicador | Descrigdo
Anexo 1 Indicador 1 | Analise de Atendimentos do PS por turno
Anexo 2 Indicador 2 | Acolhimento e Classificagdo de Risco
Anexo 3 Indicador 3 | Produgdo SIA por Grupo
Anexo 4 Indicador 4 | Controle de Acidentes Atendidos no PS
. 1) Controle de Acionamento do Sobreaviso Médico
Anexo 7 Indicador 7 — - - — —
— |2) Relatério Nominal de Internacdo (Clinica/especialidade)
1) Planilha de Custos Operacional (impresso e no exel)
Anexo 9 Indicador 9 ([2) Planilha Base do Rateio
3) Fechamento Contabil (Resumo)
Anexo 10 a Planilha Prestagdo de Contas
Relatério Atendimento por CID (ordem decrescente).
Relatério de consumo de materiais de consumo da farmacia;
Relatério da Remogdes (GATI) com relagdo nominal dos pacientes
removidos
Relatério nominal de exames de Tomografia e Ultrasson
Relatério Raio-X (SADT - Faturamento Mensal, todos os convénios,
f Contas Externas (PS);
Prestacgdo Relatério Raio-X (SADT - Faturamento Mensal, todos os convénios,
de Contas & Contas Internas e Externas (ambos);
(Cap VIlI) h Copia da Escala mensal de plantdo de sobreaviso;
; Relatério de apontamento médico devidamente assinado pela
administragao;
j Copia de relatdrio de consultas pré-anestésicas;
" Copia de recibo de pagamento realizado aos prestadores de servico
(Pessoa Fisica ou Juridica);
| Copia de folha de pagamento de funcionarios, inclusive recolhimento
previdenciarias;

Pontuagao Possivel

METAS QUALITATIVAS

Meta N2 Indicador

Descri¢ao

1 Atualizagdo Mensal CNES - Print da tela
2 Atualizacdo Didria Portal SIRESP - Relatdrio Mensal
3 Relatério Monitoramento Urgéncia/ Emergéncia demandado pelas
Unidades Basicas de Saude (apds definigdo fluxo)
4 Implantar Linha de Cuidados do AVC até final do 22 Q de 2023
Anexo 5 Indicador 5 |Obitos no Pronto Socorro
Anexo 6 Indicador 6 |Atendimento por Bairro
1) Atendimento PS por hora
Anexo 8 Indicador 8 |2) Relatério Grafico Estatistico Atend. /hora- PS
3) Relatdrio Grafico Estatistico Atend./ SUS e Ndo SUS - PS
9 Educagdo Permanente e Continuada - Relatério mensal
12 Indices LC, LG e SG (quadrimestral)
13 PEP - Relatério Mensal Sintético (ap6s 12 Trimestre)

Pontuagao Possivel

Pontuagdo Obtida

Metas Quantitativas
Metas Qualitativas

XX pontos
XX pontos
XX pontos

Total
Pontuagdo Pagamento conforme Pontuagao atingida
>90% pagamento de_até 100% do valor da parcela aparuda
XX <90% e > 70% desconto de 5% do valor da parcela apurada

< 70% desconto de 8% do valor da parcela apurada

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://portoferreira.1doc.com.br/verificacao/61C8-6B5E-AA3E-AA77 e informe o cédigo 61C8-6B5E-AA3E-AAT7
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ANEXO 10

Irmandade de Misericordia de Porto Ferreira
SIA - SUS

Atendimentos no Pronto Socorro

12 e 22 Quadrimestre de 2.024

Janeiro | Fevereiro | Mar¢o| Abril Maio Junho Julho Agosto TOTAL MEDIA

Procedimentos de FPO Qtde Qtde Qtde Qtde Qtde Qtde Qtde Qtde
Coleta de Material 1 0 0 1 0 0 0 0 0 1 0,00
Raio-X Externo 450 5 5 0 1 3 2 3 3 22 2,75
ECG e Tococardiografia 87 348 247 201 217 253 235 214 202 1.917 239,63
Anatomo Patoldgico 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,00
Laboratorio 355 1.933 1.855 2.015 2.341 2.531 2.446 2.022 2.078 17.221 2.152,63
Raio-X PS 442 892 843 1.011 1.120 1.060 1.223 1.099 1.158 8.406 1.050,75
Consultas 2672 4.130 4.570 5.091 5.642 5.601 4.912 4,116 4.468 38.530 4.816,25
Classificacdo Risco 6000 4.422 4,851 5.342 6.008 5.886 5.230 4.422 4.816 40.977 5.122,13
Medicacbes 1799 3.049 3.155 3.518 4.159 7.452 3.487 2.929 3.320 31.069 3.883,63
Procedimentos Médicos 76 136 130 109 123 120 117 137 145 1.017 127,13
Total 11882 14.915 15.656 |17.288| 19.611 | 22.906 | 17.652 | 14.942 | 16.190 | 139.160 17.394,88
Visolli
31.10.24
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1) VERIFICACAO DAS
ASSINATURAS

Cddigo para verificacdo: 61C8-6B5E-AA3E-AAT7
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