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1. [bookmark: _Toc3891604]INTRODUÇÃO
Segundo Edital 001/2018, o CER IV foi projetado para que os atendimentos seja à pessoas com deficiência dos 89 municípios que fazem parte da 3ª e da 4ª Macrorregião de Saúde, compreendendo 07 das 16 regiões de saúde, conforme a Regionalização do estado, com aproximadamente 946.314 habitantes (Estimativa, IBGE/2018) e uma estimativa de 254.933 pessoas com deficiência (IBGE- CENSO 2010).
O processo de identificação precoce de deficiências contará com exames realizados por profissionais de saúde para detectar e classificar precocemente as principais doenças e fatores de risco que afetam crianças de 0 a 2 meses de idade. Com a Política Nacional de Triagem Neonatal, componente sanguíneo da triagem (Teste do Pezinho), triagem auditiva (Teste da Orelhinha) e a triagem ocular (Teste do Olhinho) (BRASIL, 2013).

Todos os equipamentos de saúde estarão envolvidos nessa empreitada, UBS, CAPS, SAMU, CRAS, CER, CEU, CREAS e SERVIÇO DE REABILITAÇÃO. 

2. [bookmark: _Toc3891605]OBJETIVOS DO PROJETO

 
Os objetivos gerais da Rede de Cuidados à Pessoa com Deficiência são:

I - ampliar o acesso e qualificar o atendimento às pessoas com deficiência temporária ou permanente; progressiva, regressiva, ou estável; intermitente ou contínua no SUS;
II - promover a vinculação das pessoas com deficiência auditiva, física, intelectual, ostomia e com múltiplas deficiências e suas famílias aos pontos de atenção;
III - garantir a articulação e a integração dos pontos de atenção das redes de saúde no território, qualificando o cuidado por meio do acolhimento e classificação de risco.


3. [bookmark: _Toc3891606]FUNCIONAMENTO


O funcionamento da Rede de Cuidados à Pessoa com Deficiência se fundamenta nas seguintes diretrizes:

I - respeito aos direitos humanos, com garantia de autonomia, independência e de liberdade às pessoas com deficiência para fazerem as próprias escolhas;
II - promoção da equidade;
III - promoção do respeito às diferenças e aceitação de pessoas com deficiência, com enfrentamento de estigmas e preconceitos;
IV - garantia de acesso e de qualidade dos serviços, ofertando cuidado integral e assistência multiprofissional, sob a lógica interdisciplinar;
V - atenção humanizada e centrada nas necessidades das pessoas;
VI - diversificação das estratégias de cuidado;
VII - desenvolvimento de atividades no território, que favoreçam a inclusão social com vistas à promoção de autonomia e ao exercício da cidadania;
VIII- ênfase em serviços de base territorial e comunitária, com participação e controle social dos usuários e de seus familiares;
IX - organização dos serviços em rede de atenção à saúde regionalizada, com estabelecimento de ações intersetoriais para garantir a integralidade do cuidado;
X - promoção de estratégias de educação permanente;
XI - desenvolvimento da lógica do cuidado para pessoas com deficiência física, auditiva, intelectual, visual, ostomia e múltiplas deficiências, tendo como eixo central a construção do projeto terapêutico singular; e
XII- desenvolvimento de pesquisa clínica e inovação tecnológica em reabilitação, articuladas às ações do Centro Nacional em Tecnologia Assistiva (MCT).


4. [bookmark: _Toc3891607]QUADRO RESUMO DAS INFORMAÇÕES E MONITORAMENTO AVALIAÇÃO E PRESTAÇÃO DE CONTAS DO CONTRATO DE GESTÃO

	ITEM
	AÇÃO /CONTEÚDO
	PRAZO
	STATUS

	ABERTURA DE CONTA BANCÁRIA NO ESTADO DA PARAÍBA
	Apresentação do Extrato da abertura de Conta Bancária no Estado da Paraíba
	Até 30 dias após a assinatura do Contrato de Gestão
	() REALIZADO 
(x ) NÃO REALIZADO 

Aguardando a abertura de CNPJ filia ACQUA no município de Sousa –PB para abertura de conta bancária junto ao Banco Bradesco

	ELABORAR O ESTATUTO, ORGANOGRAMA E REGIMENTO DE FUNCIONAMENTO DO CER IV
	Apresentação o Estatuto, Organograma e Regimento de funcionamento do CER IV
	Até 30 dias após a assinatura do Contrato de Gestão
	 (x) REALIZADO 

JÁ APRESENTADO NOS RELATÓRIOS ANTERIORES



	FICHA DOS INDICADORES
	Apresentação de Todas as Fichas de Indicadores mencionadas no Projeto Básico. (MODELO Nº 11)
	Até 30 dias após a assinatura do Contrato de Gestão
	 (x ) REALIZADO 


	ELABORAR O PLANO DIRETOR DE ARQUITETURA
	Apresentar o Plano Diretor de Arquitetura em consonância com a RDC/ANVISA 50/2002
	Até 30 dias após a assinatura do Contrato de Gestão
	( ) REALIZADO 
(x ) NÃO REALIZADO
  
AGUARDANDO ENTREGA DA OBRA PELA SECRETARIA DO ESTADO


	ELABORAR PLANO DE SEGURANÇA DO PACIENTE
	Apresentar o Plano de Segurança dos Pacientes em consonância com RDC/ANVISA Nº 36, DE 25 DE JULHO DE 2013
	Até 30 dias após a assinatura do Contrato de Gestão
	(x ) REALIZADO 

JÁ APRESENTADO NOS RELATÓRIOS ANTERIORES




	ELABORAR O PLANO DE GERENCIAMENTO DE RESÍDUOS DE SAÚDE
	Apresentar o PGRSS em consonância com RDC/ANVISA Nº 306
	Até 30 dias após a assinatura do Contrato de Gestão
	(X )  REALIZADO 

JÁ APRESENTADO NOS RELATÓRIOS ANTERIORES



	ELABORAR O PLANO DE LIMPEZA E HIGIENIZAÇÃO
	Apresentar o Plano de Limpeza e Higienização
	Até 30 dias após a assinatura do Contrato de Gestão
	(x ) REALIZADO 
  
JÁ APRESENTADO NOS RELATÓRIOS ANTERIORES



	SEGURO DE INCÊNDIO (CONTRATAÇÃO)
	Apresentar comprovação da contratação de apólice de seguro de incêndio
	Até 30 dias após a assinatura assinatura do Contrato de Gestão
	(X ) REALIZADO 

JÁ APRESENTADO NOS RELATÓRIOS ANTERIORES


	REALIZAR ARTICULAÇÃO COM REDE PARA GARANTIR ASSISTÊNCIA EM OUTROS PONTOS DA REDE
	Apresentar em meio digital, atas e listas de frequência de reuniões com os demais componentes da Rede de Atenção à Pessoa com Deficiência da Região buscando garantir a integralidade e continuidade da assistência
	Até 60 dias após a assinatura assinatura do Contrato de Gestão
	( ) REALIZADO 
(X ) NÃO REALIZADO  

EM TRATATIVAS

	REALIZAR PROCESSO DE MATRICIAMENTO JUNTO A ATENÇÃO BÁSICA PARA GARANTIR A CONTINUIDADE DO CUIDADO E ATENÇÃO AOS USUÁRIOS E FAMILIARES NOS SEUS TERRITÓRIOS
	Apresentar em meio digital, atas e listas de frequência de reuniões com representantes da Atenção Básica dos municípios do território de abrangência do CER IV
	Até 60 dias após a assinatura assinatura do Contrato de Gestão
	( ) REALIZADO 
(X) NÃO REALIZADO  

EM TRATATIVAS

	ELABORAR TODOS OS PROCEDIMENTOS OPERACIONAL PADRÃO – POPs, MANUAL DE NORMAS E ROTINAS, PROTOCOLOS CLÍNICOS E FLUXOS DE ATENDIMENTO DE REABILITAÇÃO FÍSICA, INTELECTUAL, AUDITIVA, VISUAL E TRANSTORNO DO ESPECTRO AUTISTA
	Apresentar em meio digital todos os POPs, manuais de normas e rotinas, protocolos clínicos e fluxos de atendimento dos serviços de reabilitação física, intelectual, auditiva, visual e transtorno do espectro autista
	Até 60 dias após a assinatura assinatura do Contrato de Gestão
	( X ) REALIZADO 

JÁ APRESENTADO NOS RELATÓRIOS ANTERIORES





	DOCUMENTAÇÃO FISCAL E TERMO DE DOAÇÃO DE BENS, EQUIPAMENTOS E MATERIAIS DURÁVEIS
	Enviar Documentação Fiscal e Termo de Doação de bens, equipamentos e materiais duráveis adquiridos com recursos   repassados   pela   SES   ou   de outras  origens, incorporado às atividades desenvolvidas no CER IV
	Até o décimo dia útil seguinte ao da aquisição ou incorporação às atividades do CER IV, do bem, equipamento ou material durável
	( ) REALIZADO 
(x ) NÃO REALIZADO  







	RELATÓRIO MENSAL DE ATIVIDADES ASSISTENCIAIS E METAS PACTUADAS
	Relatório de metas assistências e painel de indicadores de qualidade e desempenho, atingidos no mês
	Dia 20 do mês seguinte ao mês que se referir
	( ) REALIZADO 
PROTOCOLO DA ENTREGA DO ARQUIVO SIA SUS – BPA FEV E MARÇO/19 



RELATORIO DE PRODUÇÃO BPAMag FEV E MAR/19


 
RELATORIO DE NUTRIÇÃO 
[bookmark: _MON_1614521236]




RELATORIO DE LAVANDERIA


[bookmark: _MON_1614521113].
 
 Quanto as escalas médicas, segue arquivo: 





	
	Relatório da Síntese de Produção Ambulatorial segundo modelo SIA/SUS
	
	

	
	Escalas de profissionais de saúde devidamente assinadas e carimbadas pelo diretor técnico e os demais responsáveis pelos setores
	
	

	
	Relatório de Atividades dos Serviços de Nutrição e Dietética, Unidade Processadora de Roupas, e demais serviços que achar necessário
	
	

	
	Relatório de Atividades de todas as Comissões obrigatórias de acordo com a legislação vigente (anexar as Atas devidamente assinadas e demais documentos e relatórios)
	
	

	
	Mídia digital com todos os documentos do RELATÓRIO MENSAL DE ATIVIDADES ASSISTENCIAIS E METAS PACTUADAS digitalizados
	
	

	RELATÓRIO MENSAL DE GESTÃO FINANCEIRA E PATRIMONIAL
	Demonstrativo do Balancete Mensal em conformidade com a Lei 6.404, de 15 de Dezembro de 1976, em consonância com a NBC T 10.19.1.3
	Dia 20 do mês seguinte ao mês que se referir
	(x) REALIZADO 


Encaminhado em Prestação de Contas Financeira

	
	Relação de pagamentos efetuados no mês de referência 1. Das contas de Consumo: água, energia, telefone, etc; 2. Encargos previdenciários e socais: INSS, FGTS e PIS; 3. Pagamento de tributos (MODELO Nº 10)
	
	

	
	Folha de Pagamento de recursos humanos (apenas em mídia digital)
	
	

	
	Relatório do sistema de Apuração e Gestão de Custos do SUS (APURASUS)
	
	

	
	Resumo da Folha de Pagamento de recursos humanos
	
	

	
	Extratos, Conciliações bancários (MODELO Nº 03), fluxo de caixa (ANEXO 05)
	
	

	
	Cópias das GFIPs e comprovantes de suas transmissões
	
	

	
	Cópia do Cadastro Geral de Empregados e Desempregados – CAGED, relatório enviado e recibo de entrega ao órgão competente
	
	

	
	Mídia digital com todos os documentos do RELATÓRIO MENSAL DE GESTÃO FINANCEIRA E PATRIMONIAL digitalizados
	
	

	
	Observação: nos meses de março, junho, setembro e dezembro o relatório de atividades mensal deve ser substituído pelo relatório trimestral
	
	

	DEMANDAS DA CAFOS, SES/PB,ÓRGÃOS DE CONTROLE E OU PODER PÚBLICO
	Responder às demandas conforme definido na solicitação
	No prazo definido  na solicitação enviada e na ausência deste em até cinco dias úteis após o recebimento do pedido
	Realizado dentro do prazo estabelecido 

	PEDIDO DE REPASSE
	Enviar Pedido de repasse acompanhado de:
	Até o dia 10 do mês subsequente
	 Realizado dentro do prazo estabelecido

	
	        Certidões de comprovação da regularidade fiscal;
	
	

	
	        Comprovante do recolhimento dos encargos sociais
	
	

	
	        Comprovação de pagamento das despesas de Consumo: água, energia, telefone, e outros documentos que achar necessário.
	
	



5. [bookmark: _Toc3891608]METAS DE PRODUÇÃO ASSISTENCIAL:

	SERVIÇO
	AÇÃO
	META MENSAL

	PRODUÇÃO EM MÉTODOS DIAGNÓSTICOS EM ESPECIALIDADES
	FUNDOSCOPIA
	60

	
	MAPEAMENTO DE RETINA
	29

	
	TESTE ORTOPTICO
	35

	
	TONOMETRIA
	20

	
	AUDIOMETRIA TONAL LIMIAR (VIA AÉREA / ÓSSEA)
	55

	
	AVALIAÇÃO DE LINGUAGEM ORAL
	15

	
	IMITANCIOMETRIA
	55

	
	LOGOAUDIOMETRIA (LDV-IRF-LRF)
	55

	
	TRIAGEM AUDITIVA DE ESCOLARES
	50

	
	APLICAÇÃO DE TESTE P/ PSICODIAGNÓSTICO
	115

	PRODUÇÃO EM CONSULTAS, ATENDIMENTOS E ACOMPANHAMENTOS
	CONSULTA DE PROFISSIONAIS DE NÍVEL SUPERIOR NA ATENÇÃO ESPECIALIZADA (EXCETO MÉDICO)
	315

	
	CONSULTA MEDICA EM ATENÇÃO ESPECIALIZADA
	95

	
	TERAPIA INDIVIDUAL
	660

	
	ACOMPANHAMENTO DE PACIENTE EM REABILITAÇÃO EM COMUNICAÇÃO ALTERNATIVA
	1.830

	
	ACOMPANHAMENTO NEUROPSICOLÓGICO DE PACIENTE EM REABILITAÇÃO
	2.350

	
	ACOMPANHAMENTO PSICOPEDAGÓGICO DE PACIENTE EM REABILITAÇÃO
	1.985

	
	ATENDIMENTO / ACOMPANHAMENTO EM REABILITAÇÃO NAS MÚLTIPLAS DEFICIÊNCIAS
	2.270

	
	ATENDIMENTO / ACOMPANHAMENTO DE PACIENTE REABILITAÇÃO NAS MÚLTIPLAS DEFICIÊNCIAS NEUROPSICOMOTOR
	2.420

	
	ATENDIMENTO EM OFICINA TERAPÊUTICA II PARA PORTADOR DE NECESSIDADES ESPECIAIS (POR OFICINA)
	510

	
	ATENDIMENTO/ACOMPANHAMENTO INTENSIVO DE PACIENTE EM REABILITAÇÃO FÍSICA (1 TURNO PACIENTE-DIA-15 ATENDIMENTOS- MÊS)
	295

	
	TERAPIA FONOAUDIOLÓGICA INDIVIDUAL
	20

	
	TREINO DE ORIENTAÇÃO E MOBILIDADE
	25

	
	AVALIAÇÃO MULTIPROFISSIONAL EM DEFICIÊNCIA VISUAL
	30

	
	ATENDIMENTO/ACOMPANHAMENTO EM REABILITAÇÃO VISUAL
	130

	
	ATENDIMENTO EM OFICINA TERAPÊUTICA II - SAÚDE MENTAL
	250

	PRODUÇÃO EM FISIOTERAPIA
	ATENDIMENTO FISIOTERAPÊUTICO EM PACIENTE COM TRANSTORNO RESPIRATÓRIO COM COMPLICAÇÕES SISTÊMICAS
	8

	
	ATENDIMENTO FISIOTERAPÊUTICO EM PACIENTE COM TRANSTORNO RESPIRATÓRIO SEM COMPLICAÇÕES SISTÊMICAS
	4

	
	ATENDIMENTO FISIOTERAPÊUTICO NAS ALTERAÇÕES MOTORAS
	245

	
	ATENDIMENTO FISIOTERAPÊUTICO EM PACIENTES COM DISTÚRBIOS NEURO-CINÉTICOS-FUNCIONAIS COM COMPLICAÇÕES SISTÊMICAS
	40

	
	ATENDIMENTO FISIOTERAPEUTICO EM PACIENTES COM DISTÚRBIOS NEURO-CINÉTICOS-FUNCIONAIS SEM COMPLICAÇÕES SISTÊMICAS
	40

	PRODUÇÃO DE OPM
	BENGALA ARTICULADA
	7

	
	APARELHO DE AMPLIFICAÇÃO SONORA INDIVIDUAL (AASI)
	60

	T O T A L
	14.078



[bookmark: _GoBack]PRODUÇÃO GERAL REALIZADA NO MÊS DE MARÇO /19	

	PLANILHA/PRODUÇÃO

	Código dos Procedimentos
	Ação
	Meta Mensal
	fevereiro
	março

	02.11.06.010-0
	FUNDOSCOPIA
	60
	 
	 

	02.11.06.012-7
	MAPEAMENTO DE RETINA
	29
	 
	 

	02.11.06.023-2
	TESTE ORTOPTICO
	35
	 
	 

	02.11.06.025-9
	TONOMETRIA
	20
	 
	 

	02.11.07.004-1
	AUDIOMETRIA TONAL LIMIAR (VIA AÉREA/ÓSSEA)
	55
	 
	 

	02.11.07.007-6
	AVALIAÇÃO DE LINGUAGEM ORAL
	15
	102
	197 

	02.11.07.020-3
	IMITANCIOMETRIA
	55
	 
	 

	02.11.07.021-1
	LOGOAUDIOMETRIA (LDV-IRF-LRF)
	55
	 
	 

	02.11.07.036-0
	TRIAGEM AUDITIVA DE ESCOLARES
	50
	 
	 

	02.11.10.001-3
	APLICAÇÃO DE TESTE P/ PSICODIAGNÓSTICO 
	115
	8
	20 

	03.01.01.004-8
	CONSULTA DE PROFISSIONAIS DE NÍVEL SUPERIOR NA ATENÇÃO ESPECIALIZADA (EXCETO MÉDICO)
	315
	752
	1.230 

	03.01.01.007-2
	CONSULTA MÉDICA EM ATENÇÃO ESPECIALIZADA 
	95
	162
	 300

	03.01.04.004-4
	TERAPIA INDIVIDUAL 
	660
	4
	 576

	03.01.07.002-4
	ACOMPANHAMENTO DE PACIENTE EM REABILITAÇÃO EM COMUNICAÇÃO ALTERNATIVA 
	1830
	 
	 33

	03.01.07.004-0
	ACOMPANHAMENTO NEUROPSICOLÓGICO DE PACIENTE EM REABILITAÇÃO
	2350
	 
	 01

	03.01.07.005-9
	ACOMPAMENTO PSICOPEDAGÓGICO DE PACIENTE EM REABILITAÇÃO
	1985
	 
	 27

	03.01.07.006-7
	ATENDIMENTO/ACOMPAMENTO EM REABILITAÇÃO NAS MÚLTIPLAS DEFICIÊNCIAS
	2270
	228
	 1.261

	 03.01.07.007-5
	ATENDIMENTO/ACOMPAMENTO DE PACIENTE EM REABILITAÇÃO NAS MÚLTIPLAS DEFICIÊNCIAS NEUROPSICOMOTOR
	2420
	1 
	39 

	03.01.07.009-1
	ATENDIMENTO EM OFICINA TERAPÊUTICA II PARA PORTADOR DE NECESSIDADES ESPECIAIS (POR OFICINA)
	510
	 
	 

	03.01.07.010-5
	ATENDIMENTO/ACOMPANHAMENTO INTENSIVO DE PACIENTE EM REABILITAÇÃO FÍSICA(1 TURNO PACIENTE-DIA-15 ATENDIMENTOS MÊS)
	295
	 
	 

	03.01.07.011-3
	TERAPIA FONOAUDIOLÓGICA INDIVIDUAL
	20
	 1
	 5

	03.01.07.014-8
	TREINO DE ORIENTAÇÃO E MOBILIDADE
	25
	 
	02 

	03.01.07.015-6
	AVALIAÇÃO MULTIPROFISSIONAL EM DEFICIÊNCIA VISUAL
	30
	 
	 

	03.01.07.016-4
	ATENDIMENTO/ACOMPANHAMENTO EM REABILITAÇÃO VISUAL
	130
	 
	 

	03.01.08.015-1
	ATENDIMENTO EM OFICINA TERAPÊUTICA II - SAÚDE MENTAL
	250
	 
	 

	03.02.04.001-3
	ATENDIMENTO FISIOTERAPÊUTICO EM PACIENTE COM TRANSTORNO RESPIRATÓRIO COM COMPLICAÇÕES SISTÊMICAS
	8
	 
	 

	03.02.04.002-1
	ATENDIMENTO FISIOTERAPÊUTICO EM PACIENTE COM TRANSTORNO RESPIRATÓRIO SEM COMPLICAÇÕES SISTÊMICAS
	4
	 
	3 

	03.02.05.002-7
	ATENDIMENTO FISIOTERAPÊUTICO NAS ALTERAÇÕES MOTORAS
	245
	 8
	76 

	03.02.06.002-2
	ATENDIMENTO FISIOTERAPÊUTICO EM PACIENTES COM DISTÚRBIOS NEURO-CINÉTICOS-FUNCIONAIS COM COMPLICAÇÕES SISTÊMICAS
	40
	 
	6 

	03.02.06.001-4
	ATENDIMENTO FISIOTERAPÊUTICO EM PACIENTES COM DISTÚRBIOS NEURO-CINÉTICOS-FUNCIONAIS SEM COMPLICAÇÕES SISTÊMICAS
	40
	2 
	57 

	07.01.04.001-7
	BENGALA ARTICULADA
	7
	 
	 

	 
	APARELHO DE AMPLICAÇÃO SONORA INDIVIDUAL (AASI)
	60
	 
	 

	(*)01.01.05.006-2
	SESSÕES DE ARTETERAPIA
	 
	5
	 65

	(*)02.11.07.008-4
	AVALIAÇÃO MIOFUNCIONAL DE SISTEMA ESTOMATOGNATICO
	 
	6
	 151

	01.01.04.002-4
	AVALIAÇÃO ANTROPOMÉTRICA
	 
	
	8 

	02.11.07.011-4
	AVALIAÇÃO VOCAL 
	 
	
	 12

	02.11.07.006-8
	AVALIAÇÃO DE LINGUAGEM ESCRITA/LEITURA
	 
	
	5

	03.01.08.017-8
	ATENDIMENTO INDIVIDUAL EM PSICOTERAPIA
	 
	
	3

	03.02.06.003-0
	ATENDIMENTO FISIOTERAPÊUTICO NAS DESORDENS DO DESENVOLVIMENTO NEURO MOTOR
	 
	3
	 9

	TOTAL
	14078
	1283
	 4086





Segue ficha de cadastramento atualizada em 08/04/2019




6. [bookmark: _Toc3891609]INDICADORES DE QUALIDADE E DESEMPENHO


Ressaltamos que a unidade está em fase de implantação dos serviços. 
	[bookmark: _Toc524339688]INDICADORES
	MÊS: fevereiro/19

	A
	INDICADORES DA ÁREA DE GESTÃO

	A.1
	INDICADORES DIREÇÃO
	RESULTADO
	META MENSAL

	A.1.1
	Percentual de Gestores do CER IV com especialização e/ou capacitação em gestão em saúde.
	Número de Gestores com título em Gestão em Saúde, no Período x 100
	100
	33,33%
	≥ 30%

	
	
	Número Total de Gestores do CER IV, no período
	3
	
	

	A.2
	INDICADORES DE RECURSOS HUMANOS
	RESULTADO
	META MENSAL

	A.2.1
	Índice de Atividades de Educação Permanente
	Número de atividades de educação permanente realizadas no período x 100
	400
	100%
	100%

	
	
	Número de atividades previstas no plano de educação permanente para o período
	 4
	
	

	A.2.2
	Taxa de rotatividade de pessoal (Turn Over)
	(Número de admissões + desligamentos) / 2, no período x 100
	150
	2,38%
	≤ 2,5%

	
	
	Número de funcionários ativos no cadastro do CER IV, no período
	63
	
	

	A.2.3
	Taxa de Absenteísmo
	Número de horas/homem ausentes, no período x 100
	1220
	0,03%
	≤ 4,5%

	
	
	Nº de horas/homem trabalhadas no período
	33.287,80
	
	

	A.2.4
	N.º de Funcionários Técnico Assistencial de nível superior com Especialização
	Número de funcionários Técnico Assistencial de nível superior com Especialização do EAS, no período x 100
	4.100
	80,39%
	≥ 60%

	
	
	Número Total de funcionários Técnico Assistencial de nível superior do EAS, no período
	51
	
	

	A.2.5
	Taxa de funcionários que atuam na reabilitação com as vacinas de hepatite e tétano em dia
	Número de funcionários que atuam na reabilitação com as vacinas de  hepatite e tétano em dia, no período x 100
	3400
	100,00%
	100%

	
	
	Número total de funcionários que atuam na reabilitação, no período
	34
	
	

	A.3
	INDICADORES ADMINISTRATIVO-FINANCEIROS
	RESULTADO
	META MENSAL

	A.3.1
	Taxa de glosas sobre o faturamento dos serviços habilitados apresentados para cobrança ao SUS (SIA-SUS), de responsabilidade da gestão do CER IV
	Total de BPAi e APAC glosadas para serviços habilitados por fatores de responsabilidade da gestão do CER IV, no período X 100
	 0
	0%
	≤ 5%

	
	
	Total de BPAi e APAC referentes aos serviços habilitados, apresentadas ao SUS(SIA-SUS), no período
	 3.911
	
	

	B
	INDICADORES DE PROCESSO

	B.1
	INDICADORES ORGANIZAÇÃO DA ASSISTÊNCIA
	RESULTADO
	META MENSAL

	B.1.1
	Taxa de prontuários corretamente finalizados após o atendimento
	Total de prontuários corretamente finalizados após o atendimento, no período x 100
	 52.800
	22,76%
	100%

	
	
	Total de atendimentos, no periodo
	 2.319
	
	

	B.1.2
	Taxa de utilização do prontuário único dos usuários
	Número de prontuários, no período x 100
	 52.800
	276,43%
	100%

	
	
	Número de pacientes cadastrados, no período
	 191
	
	

	B.2
	EFICIÊNCIA/PRODUTIVIDADE
	RESULTADO
	META MENSAL

	B.2.1
	Taxa de preenchimento da documentação referente ao diagnóstico das pessoas com deficiência para acessos aos benefícios sociais
	Número de pacientes com documentação devidamente preenchida, referente à conclusão do diagnóstico, no período x 100
	 6700
	203,03%
	100%

	
	
	Total de pacientes com diagnóstico concluído
	 33
	
	

	B.2.2
	Taxa de absenteísmo de usuários
	Número de usuários ausentes no período x 100
	 600
	1,13%
	≤ 20%

	
	
	Total de pacientes agendados no período
	 528
	
	

	C
	INDICADORES DA ÁREA DE RESULTADOS

	C.1
	EFETIVIDADE
	RESULTADO
	META MENSAL

	C.1.1
	Taxa de diagnóstico da deficiência conclusivo de todos os usuários que acessam o CER IV
	Número de diagnósticos conclusivos de usuários que completaram 30 dias de entrada no CER IV, no período de competência x 100
	 9000
	28,12% 
	≥ 80%

	
	
	Total de usuários que completaram 30 dias de entrada no CER IV, no período de competência
	320
	
	

	C.2
	INDICARES RELACIONADOS AO ACESSO AO USUÁRIO
	RESULTADO
	META MENSAL

	C.2.1
	Taxa de pacientes acolhidos no CER IV
	Nº de pacientes novos acolhidos no CER IV, no período x 100
	19.100


	 100%
	100%

	
	
	Total de pacientes novos que deram entrada no CER IV, no período
	 191
	
	

	C.3
	INDICARES RELACIONADOS À QUALIDADE
	RESULTADO
	META MENSAL

	C.3.1
	Indicador Satisfação do Usuário*
	Nº. de Questionário c/ Resposta afirmativa à Pergunta – Padrão x 100
	 
	 
	≥ 80%

	
	
	Nº. de Questionários Respondido
	 
	
	

	C.3.2
	Resolubilidade da Ouvidoria
	Total de manifestações resolvidas X 100
	 
	 
	≥ 80%

	
	
	Total de reclamações, solicitações e denúncias feitas à ouvidoria
	 
	
	
















7. [bookmark: _Toc3891610]DAS CAPACITAÇÕES - ANEXOS

Várias capacitações foram realizadas durante o mês de março, abaixo o registro dos eventos. 

   DIA INTERNACIONAL DA MULHER 


  


 




REUNIÃO COM A 13ª REGIÃO DE SAÚDE



  

[image: ]
12
[image: ]
protocolo oficio 12_2019.pdf


Scanned with CamScanner






image3.emf
RELEXP.PRN


RELEXP.PRN


*******************************************************************Versao: 02.89

MS/SAS/DATASUS/     SISTEMA DE INFORMACOES AMBULATORIAIS            DATA COMP.

10/04/2019            RELATORIO DE CONTROLE DE REMESSA                MAR/2019

************************************************************Versao banco :201903a





 ORGAO RESPONSAVEL PELA INFORMACAO



 NOME   : CENTRO ESPECIALIZADO EM REABIL



 SIGLA  : CER IV



 CGC/CPF: 





 Carimbo e

 Assinatura : ___________________







 SECRETARIA DE SAUDE DESTINO DOS B.P.A.(s)



 NOME  : SECRETARIA ESTATUAL DE SAUDE



 ORGAO (M)UNICIPAL OU (E)STADUAL : E





 Setor de                                       Carimbo e

 Recebimento : ____________ Data : ___/___/___  Assinatura : ________________







 ARQUIVO DE BPA(s) GERADO



               NOME : PAFEVMAR.MAR



 REGISTROS GRAVADOS : 005166



             BPA(s) : 000033



  CAMPO DE CONTROLE : 1502











    (ENCAMINHAR ESTE RELATORIO JUNTAMENTE COM O ARQUIVO DE BPA(s) GERADO.)
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 ORGAO RESPONSAVEL PELA INFORMACAO


 NOME   : CENTRO ESPECIALIZADO EM REABIL


 SIGLA  : CER IV


 CGC/CPF: 


 Carimbo e
 Assinatura : ___________________


 SECRETARIA DE SAUDE DESTINO DOS B.P.A.(s)


 NOME  : SECRETARIA ESTATUAL DE SAUDE


 ORGAO (M)UNICIPAL OU (E)STADUAL : E


 Setor de                                       Carimbo e
 Recebimento : ____________ Data : ___/___/___  Assinatura : ________________


 ARQUIVO DE BPA(s) GERADO


               NOME : PAFEVMAR.MAR


 REGISTROS GRAVADOS : 005166


             BPA(s) : 000033


  CAMPO DE CONTROLE : 1502


    (ENCAMINHAR ESTE RELATORIO JUNTAMENTE COM O ARQUIVO DE BPA(s) GERADO.)
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Data: 16/04/2019


Secretaria de Atenção à Saúde (SAS)


Ficha de Estabelecimento Identificação


Estabelecimento de Saúde Departamento de Regulação, Avaliação e Controle de Sistemas (DRAC)CNES Cadastro Nacional de


Coordenação-Geral de Sistemas de Informação (CGSI)


Ministério da Saúde (MS)


Dependência:


ADMINISTRAÇÃO PÚBLICA


CENTRO ESPECIALIZADO EM REABILITACAO CERIV


Tipo de Estabelecimento:


Natureza jurídica:


CLINICA/CENTRO DE ESPECIALIDADE


RUA ADELINO JOSEFA RITA DE CASSIALogradouro:


Telefone:


UF:


Número:


Município:


Gestão:


Nome Empresarial:


Nome Fantasia:9585370


Subtipo:


AUGUSTO BRAGA MULTI


CNES:


Horário de Funcionamento:


251620  -  SOUSA


--


Complemento:


58808-458


--


PBBairro:


SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE SES


CENTRO ESPECIALIZADO EM


S/N


CEP: Reg de Saúde:


CNPJ:


4MANTIDA


--


ESTADUAL


09/09/2018Cadastrado em: Atualização na base local: 03/04/2019 Última atualização Nacional: 08/04/2019


Diretor Clínico/Gerente/Administrador: HELIO SOARES DA SILVA


Código/natureza jurídicaAtividade ensino/pesquisa


1023 - ORGAO PUBLICO DO PODER EXECUTIVO ESTADUAL OU DO DISTRITO FEDERALUNIDADE SEM ATIVIDADE DE ENSINO


Caracterização


Nenhum resultado para a consulta realizada.


Infraestrutura


Nível de atençãoAtividade Gestão


MEDIA COMPLEXIDADEAMBULATORIAL ESTADUAL


Atividade
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Nível de atençãoAtividade Gestão


ALTA COMPLEXIDADEAMBULATORIAL ESTADUAL


Atendimento


ConvênioTipo de atendimento


SUSAMBULATORIAL


SUSSADT


Fluxo de clientela


03 - ATENDIMENTO DE DEMANDA ESPONTANEA E REFERENCIADA


Nenhum resultado para a consulta realizada.


Endereço Complementar


Classificação Estabelecimento


AMBULATORIAL


CLINICAS BASICAS 1 0


CLINICAS ESPECIALIZADAS 5 0


Instalações físicas para assistência


Instalação Qtde./Consultório Leitos/Equipamentos


Informações Gerais
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OUTROS CONSULTORIOS NAO MEDICOS 27 0


Serviços de


Serviço Característica


CENTRAL DE ESTERILIZACAO DE MATERIAIS PROPRIO


NUTRICAO E DIETETICA (S.N.D.) TERCEIRIZADO


S.A.M.E. OU S.P.P.(Serviço de Prontuario de Paciente) PROPRIO


SERVICO DE MANUTENCAO DE EQUIPAMENTOS PROPRIO


SERVICO SOCIAL PROPRIO


HospitalarAmbulatorial


CaracterísticaCódigo Serviço SUS Não SUS SUS Não SUS


Serviços especializados


PROPRIO115 SERVICO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL NÃONÃONÃOSIM


PROPRIO126 SERVICO DE FISIOTERAPIA NÃONÃONÃOSIM


PROPRIO164
SERVICO DE ORTESES, PROTESES E MAT ESPECIAIS EM
REABILITACAO


NÃONÃONÃOSIM


PROPRIO135 SERVICO DE REABILITACAO NÃONÃONÃOSIM


Comissões e


Descrição


Código Serviço Classificação Terceiro CNES


Serviços e Classificação


Esta é uma cópia impressa do documento oficial. As informações oficiais atualizadas estão disponíveis no site do CNES (http://cnes.datasus.gov.br). Pag. 3 de 12







126 - 003 SERVICO DE FISIOTERAPIA ASSISTENCIA FISIOTERAPEUTICA EM OFTALMOLOGIA NÃO NAO INFORMADO


126 - 006 SERVICO DE FISIOTERAPIA ASSISTENCIA FISIOTERAPEUTICA EM QUEIMADOS NÃO NAO INFORMADO


126 - 007 SERVICO DE FISIOTERAPIA ASSISTENCIA FISIOTERAPEUTICA NAS ALTERACOES EM NEUROLOGIA NÃO NAO INFORMADO


135 - 011 SERVICO DE REABILITACAO ATENCAO FISIOTERAPEUTICA NÃO NAO INFORMADO


135 - 010 SERVICO DE REABILITACAO ATENCAO FONOAUDIOLOGICA NÃO NAO INFORMADO


115 - 002 SERVICO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL ATENDIMENTO PSICOSSOCIAL NÃO NAO INFORMADO


164 - 005 SERVICO DE ORTESES, PROTESES E MAT ESPECIAIS EM REABILITACAO DISPENSACAO DE OPM AUDITIVA NÃO NAO INFORMADO


Outros


Nível de hierarquia Tipo de unidade Turno de atendimento


CLINICA/CENTRO DE ESPECIALIDADE ATENDIMENTOS NOS TURNOS DA MANHA E A TARDE


NÃO


Hospital avaliado segundo o NBAH do MS


Equipamento Existente


Equipamentos


Em uso SUS


EQUIPAMENTOS DE INFRA-ESTRUTURA


Grupo Gerador 1 1 SIM


EQUIPAMENTOS POR METODOS OPTICOS


BIOMICROSCOPIO (LAMPADA DE FENDA) 1 1 SIM


CAMPIMETRO 1 1 SIM


Equipamentos/Rejeitos
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CERATOMETRO 1 1 SIM


COLUNA OFTALMOLOGICA 1 1 SIM


LENSOMETRO 1 1 SIM


OFTALMOSCOPIO 1 1 SIM


RETINOSCOPIO 1 1 SIM


Resíduos/Rejeitos


Coleta Seletiva de Rejeito


NENHUM


Vínculo com Cooperativa


Nenhum resultado para a consulta realizada.


Nenhum resultado para a consulta realizada.


Diálise


Nenhum resultado para a consulta realizada.


Quimioterapia/Radioterapia


Nenhum resultado para a consulta realizada.


Hemoterapia
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Nenhum resultado para a consulta realizada.


Hospitalar - Leitos


Nome


SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE


CNPJ Logradouro


Número Complemento


AV DOM PEDRO II


1826TORRE


Bairro


JOAO PESSOA


Município


58043270


CEP


PB


UF


(83)32187411


Telefone


002


Região de Saúde


2242X


Agência


69914


Conta Corrente


Mantenedora


Profissionais


DescriçãoNome CNS Dt.Entrada CBO SUS
Vinculaçã


o
Tipo Subtipo


Portari
a 134


CH
Outros


CH
Amb.


CH
Hosp.


Total


ARTETERAPEUTA
ADRIANO CIPRIANO DE
SOUSA JUNIOR


700100972136510 226310 SIM
VINCULO
EMPREGATICI
O


CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O


PUBLICO 0 20 0 20


FISIOTERAPEUTA GERAL
ALEXSANDRA MARTINS
PEDROSA


170519157790003 223605 SIM
VINCULO
EMPREGATICI
O


CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O


PUBLICO 0 20 0 20


PSICOPEDAGOGOALZANIRA VIEIRA LINS 700002219245300 239425 SIM
VINCULO
EMPREGATICI
O


CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O


PUBLICO 0 20 0 20


FISIOTERAPEUTA GERAL
AMANDA PETRUCIA
LACERDA MARCOLINO DE
MORAIS


980016289650535 223605 SIM
VINCULO
EMPREGATICI
O


CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O


PUBLICO 0 20 0 20
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DescriçãoNome CNS Dt.Entrada CBO SUS
Vinculaçã


o
Tipo Subtipo


Portari
a 134


CH
Outros


CH
Amb.


CH
Hosp.


Total


ASSISTENTE SOCIALANDREA DANTAS RIBEIRO 980016285251814 251605 SIM
VINCULO
EMPREGATICI
O


CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O


PUBLICO 0 20 0 20


ASSISTENTE SOCIAL
ANDREA ROCHA
GONCALVES


706301736170377 251605 SIM
VINCULO
EMPREGATICI
O


CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O


PUBLICO 0 20 0 20


FONOAUDIOLOGO
D YRDRE OLIVIA ALVES DE
FRANCA


709802044628997 223810 SIM
VINCULO
EMPREGATICI
O


CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O


PUBLICO 0 40 0 40


DIRETOR DE PLANEJAMENTO
ESTRATEGICO


DIOGENES FERREIRA DA
SILVA


703602022139635 121005 SIM
VINCULO
EMPREGATICI
O


CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O


PUBLICO 40 0 0 40


ENFERMEIROEDHANNE ELIAS CAMBOIM 980016281118036 223505 SIM
VINCULO
EMPREGATICI
O


CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O


PUBLICO 0 40 0 40


FONOAUDIOLOGO
ELIZAMA GRAZIELA ONIAS
FERNANDES QUEIROGA


700505386303252 223810 SIM
VINCULO
EMPREGATICI
O


CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O


PUBLICO 0 20 0 20


FONOAUDIOLOGOEMANUELLE LUCIO BEZERRA 702409097058322 223810 SIM
VINCULO
EMPREGATICI
O


CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O


PUBLICO 0 30 0 30


FISIOTERAPEUTA GERALEMILIANA ELIAS CAMBOIM 980016285771028 223605 SIM
VINCULO
EMPREGATICI
O


CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O


PUBLICO 0 20 0 20


FONOAUDIOLOGO
ERIKA BEZERRA DE SOUSA
GOMES


207429006860006 223810 SIM
VINCULO
EMPREGATICI
O


CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O


PUBLICO Artigo 2º 0 20 0 20


PSICOLOGO CLINICO
FABIANA CAVALCANTE DE
SOUZA


980016290050511 251510 SIM
VINCULO
EMPREGATICI
O


CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O


PUBLICO 0 20 0 20
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DescriçãoNome CNS Dt.Entrada CBO SUS
Vinculaçã


o
Tipo Subtipo


Portari
a 134


CH
Outros


CH
Amb.


CH
Hosp.


Total


ASSISTENTE SOCIALFABIOLA DA SILVA LIMA 700005569099500 251605 SIM
VINCULO
EMPREGATICI
O


CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O


PUBLICO 0 20 0 20


GERENTE DE SERVICOS DE
SAUDE


HELIO SOARES DA SILVA 980016280237791 131210 SIM
VINCULO
EMPREGATICI
O


CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O


PUBLICO 10 0 0 10


PSICOLOGO CLINICO
HERYKA KARULYNY LOPES
DE ALMEIDA


704500386052215 251510 SIM
VINCULO
EMPREGATICI
O


CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O


PUBLICO 0 20 0 20


FISIOTERAPEUTA GERAL
ITALA VERONA LEITE DE
FIGUEIREDO


700401985760941 223605 SIM
VINCULO
EMPREGATICI
O


CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O


PUBLICO 0 20 0 20


FISIOTERAPEUTA GERAL
JACYARA PEREIRA DE
FRANCA


702603234152840 223605 SIM
VINCULO
EMPREGATICI
O


CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O


PUBLICO 0 20 0 20


FONOAUDIOLOGO
JESSICA CARVALHO DANTAS
NOGUEIRA


700300958388638 223810 SIM
VINCULO
EMPREGATICI
O


CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O


PUBLICO 0 20 0 20


PSICOLOGO CLINICOJOSEANE ALVES PINHEIRO 700504376647055 251510 SIM
VINCULO
EMPREGATICI
O


CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O


PUBLICO 0 20 0 20


PSICOLOGO CLINICO
JULIANA QUEIROGA DE
OLIVEIRA


980016285045068 251510 SIM
VINCULO
EMPREGATICI
O


CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O


PUBLICO 0 20 0 20


FISIOTERAPEUTA GERAL
KARLA WANESSA ABRANTES
DE OLIVEIRA LIMA


980016295924617 223605 SIM
VINCULO
EMPREGATICI
O


CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O


PUBLICO 0 20 0 20


ASSISTENTE SOCIALLAIANE ELIAS DANTAS 709006891500115 251605 SIM
VINCULO
EMPREGATICI
O


CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O


PUBLICO 0 20 0 20
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DescriçãoNome CNS Dt.Entrada CBO SUS
Vinculaçã


o
Tipo Subtipo


Portari
a 134


CH
Outros


CH
Amb.


CH
Hosp.


Total


PSICOLOGO CLINICO
LAIS CARTAXO LIMA
ABRANTES


701407646195331 251510 SIM
VINCULO
EMPREGATICI
O


CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O


PUBLICO 0 20 0 20


FISIOTERAPEUTA GERAL
LETICIA MOREIRA DE
QUEIROGA


708605571464385 223605 SIM
VINCULO
EMPREGATICI
O


CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O


PUBLICO 0 20 0 20


NUTRICIONISTALICAONIA MARA DE SOUZA 980016295520362 223710 SIM
VINCULO
EMPREGATICI
O


CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O


PUBLICO 0 20 0 20


TERAPEUTA OCUPACIONAL
LUCIANA DE PAIVA
CARDOSO


709002803922310 223905 SIM
VINCULO
EMPREGATICI
O


CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O


PUBLICO 0 30 0 30


NUTRICIONISTA
MARCELA MARREIRO DOS
SANTOS


980016295413868 223710 SIM
VINCULO
EMPREGATICI
O


CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O


PUBLICO 0 20 0 20


FISIOTERAPEUTA GERAL
MARIA DO DESTERRO
SARMENTO


980016295958651 223605 SIM
VINCULO
EMPREGATICI
O


CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O


PUBLICO 0 20 0 20


PSICOLOGO CLINICOMARIA THAIS BRASIL 702800670512269 251510 SIM
VINCULO
EMPREGATICI
O


CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O


PUBLICO 0 20 0 20


FISIOTERAPEUTA GERAL
MICHELLE RIBEIRO
GONCALVES


708608020657988 223605 SIM
VINCULO
EMPREGATICI
O


CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O


PUBLICO 0 20 0 20


FISIOTERAPEUTA GERAL
MONICA BERNARDO DE
SOUSA


707802691656815 223605 SIM
VINCULO
EMPREGATICI
O


CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O


PUBLICO 0 20 0 20


FISIOTERAPEUTA GERAL
NATALIA NUBELIA DO
NASCIMENTO SILVA


980016295703807 223605 SIM
VINCULO
EMPREGATICI
O


CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O


PUBLICO 0 20 0 20
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DescriçãoNome CNS Dt.Entrada CBO SUS
Vinculaçã


o
Tipo Subtipo


Portari
a 134


CH
Outros


CH
Amb.


CH
Hosp.


Total


FISIOTERAPEUTA GERAL
PALLOMA ASSIS DE
QUEIROGA


700602964283663 223605 SIM
VINCULO
EMPREGATICI
O


CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O


PUBLICO 0 20 0 20


ASSISTENTE SOCIAL
PALLOMA MARIA GOMES
JACOME


980016297620178 251605 SIM
VINCULO
EMPREGATICI
O


CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O


PUBLICO 0 20 0 20


PSICOLOGO CLINICO
PALLOMA MOREIRA DE
QUEIROGA


706205592532166 251510 SIM
VINCULO
EMPREGATICI
O


CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O


PUBLICO 0 20 0 20


TERAPEUTA OCUPACIONALPRISCILA DA SILVA PEREIRA 704809039601844 223905 SIM
VINCULO
EMPREGATICI
O


CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O


PUBLICO 0 20 0 20


AVALIADOR FISICOSIMARY MUNIZ DE OLIVEIRA 700003247720302 224105 SIM
VINCULO
EMPREGATICI
O


CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O


PUBLICO 0 20 0 20


AVALIADOR FISICOSORAYA DAMIAO PEDROSA 702008864142089 224105 SIM
VINCULO
EMPREGATICI
O


CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O


PUBLICO 0 20 0 20


ENFERMEIRO DA ESTRATEGIA
DE SAUDE DA FAMILIA


VALDENIA NUNES DE
OLIVEIRA


980016281140678 223565 SIM
VINCULO
EMPREGATICI
O


CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O


PUBLICO 0 20 0 20


PSICOLOGO CLINICO
VANESSA GUIMARAES
SAMPAIO


708400783439268 251510 SIM
VINCULO
EMPREGATICI
O


CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O


PUBLICO 0 20 0 20


FONOAUDIOLOGO
YASMIN RODRIGUES
FERNANDES


700507974670150 223810 SIM
VINCULO
EMPREGATICI
O


CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O


PUBLICO 0 20 0 20


Habilitações
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Nenhum resultado para a consulta realizada.


Nenhum resultado para a consulta realizada.


Regras Contratuais


Contrato Gestão


Nenhum resultado para a consulta realizada.


Incentivos


Nenhum resultado para a consulta realizada.


Nenhum resultado para a consulta realizada.


Equipes


Nenhum resultado para a consulta realizada.


Organizações Parceiras


Gerência/Administração Terceiro/Interveniente


Nenhum resultado para a consulta realizada.
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Nenhum resultado para a consulta realizada.


Base Descentralizada


Data desativação: ---- Motivo desativação:


Esta é uma cópia impressa do documento oficial. As informações oficiais atualizadas estão disponíveis no site do CNES (http://cnes.datasus.gov.br). Pag. 12 de 12






image10.emf
DIA  INTERNACIONAL DA MULHER - COFFE BREAK.docx


DIA INTERNACIONAL DA MULHER - COFFE BREAK.docx


image6.jpeg







image1.jpeg

\\\\ e S

\ e A A

— i - G A :
Y T T 7 @ Qi Q Y - . i . : B\
< > < N =
\} e epm—

= SN T 7 i

SAIDALY







image2.png

DIA 3 DE MARG O
DIAINTERNACIONAL DA MULHER

INSTITUTO







image3.png

DIA 3 DE MARG O
DIAINTERNACIONAL DA MULKHER







image4.jpeg

S —— - - f TR T
9 £

s L e W v s T o o
= BB g

g e T ] LT ST P
-
b
—_— o T—
D I = o
- ' o e P s ~ - - el e ———
1 o -
. o i—— = e e G e —— - S A——







image5.jpeg

e

S oToT
o

e
o i A

Vo

Ao

—

i

B








image11.emf
FREQUENCIA  LANCHE DIA INTERNACIONAL DA MULHER.pdf


FREQUENCIA LANCHE DIA INTERNACIONAL DA MULHER.PDF

















image12.emf
MOVIMENTO  ROSA.docx


MOVIMENTO ROSA.docx
[image: C:\Users\FLY-PC\Desktop\DOC. MENSAL\RELATÓRIO TECNICO 03.19\MOVIMENTO ROSA MARY KAY\WhatsApp Image 2019-03-06 at 17.29.53.jpeg][image: C:\Users\FLY-PC\Desktop\DOC. MENSAL\RELATÓRIO TECNICO 03.19\MOVIMENTO ROSA MARY KAY\WhatsApp Image 2019-03-06 at 17.29.51.jpeg][image: C:\Users\FLY-PC\Desktop\DOC. MENSAL\RELATÓRIO TECNICO 03.19\MOVIMENTO ROSA MARY KAY\WhatsApp Image 2019-03-06 at 17.29.44.jpeg][image: C:\Users\FLY-PC\Desktop\DOC. MENSAL\RELATÓRIO TECNICO 03.19\MOVIMENTO ROSA MARY KAY\WhatsApp Image 2019-03-06 at 17.29.43.jpeg][image: C:\Users\FLY-PC\Desktop\DOC. MENSAL\RELATÓRIO TECNICO 03.19\MOVIMENTO ROSA MARY KAY\WhatsApp Image 2019-03-06 at 17.24.50.jpeg][image: C:\Users\FLY-PC\Desktop\DOC. MENSAL\RELATÓRIO TECNICO 03.19\MOVIMENTO ROSA MARY KAY\WhatsApp Image 2019-03-26 at 10.57.31.jpeg][image: C:\Users\FLY-PC\Desktop\DOC. MENSAL\RELATÓRIO TECNICO 03.19\MOVIMENTO ROSA MARY KAY\WhatsApp Image 2019-03-26 at 10.57.31 (1).jpeg]

image6.jpeg







image7.jpeg







image1.jpeg







image2.jpeg







image3.jpeg







image4.jpeg







image5.jpeg

S CE SRS RS S PESSESSGSUST S

S5








image13.emf
FREQUENCIA  MOVIMENTO ROSA.pdf


FREQUENCIA MOVIMENTO ROSA.PDF





image14.emf
PALESTRA - MADRE  AURÉLIA.docx


PALESTRA - MADRE AURÉLIA.docx
[image: C:\Users\FLY-PC\Desktop\DOC. MENSAL\RELATÓRIO TECNICO 03.19\PALESTRA O PAPEL DA MULHER NA SOCIEDADE - MADRE AURÉLIA\WhatsApp Image 2019-03-08 at 15.14.07.jpeg][image: C:\Users\FLY-PC\Desktop\DOC. MENSAL\RELATÓRIO TECNICO 03.19\PALESTRA O PAPEL DA MULHER NA SOCIEDADE - MADRE AURÉLIA\WhatsApp Image 2019-03-08 at 13.09.39.jpeg][image: C:\Users\FLY-PC\Desktop\DOC. MENSAL\RELATÓRIO TECNICO 03.19\PALESTRA O PAPEL DA MULHER NA SOCIEDADE - MADRE AURÉLIA\IMG_20190308_085724008 (1).jpg][image: C:\Users\FLY-PC\Desktop\DOC. MENSAL\RELATÓRIO TECNICO 03.19\PALESTRA O PAPEL DA MULHER NA SOCIEDADE - MADRE AURÉLIA\IMG_20190308_085708049.jpg][image: C:\Users\FLY-PC\Desktop\DOC. MENSAL\RELATÓRIO TECNICO 03.19\PALESTRA O PAPEL DA MULHER NA SOCIEDADE - MADRE AURÉLIA\IMG_20190308_085700454.jpg][image: C:\Users\FLY-PC\Desktop\DOC. MENSAL\RELATÓRIO TECNICO 03.19\PALESTRA O PAPEL DA MULHER NA SOCIEDADE - MADRE AURÉLIA\WhatsApp Image 2019-03-08 at 15.57.10.jpeg]

image6.jpeg







image1.jpeg







image2.jpeg







image3.jpeg

e






image4.jpeg







image5.jpeg








image15.emf
FREQUENCIA  PALESTRA MADRE AURELIA.pdf


FREQUENCIA PALESTRA MADRE AURELIA.PDF









image16.emf
RELATÓRIO  REUNIÃO COM A 13ª REGIÃO DE SAÚDE.pdf


RELAT�RIO REUNI�O COM A 13� REGI�O DE SA�DE.PDF





image17.emf
FREQUANCIA  REUNIÃO COM A 13ª GERENCIA.pdf


FREQUANCIA REUNI�O COM A 13� GERENCIA.PDF





image18.emf
REUNIÃO 13ª  REGIÃO DE SAÚDE.docx


REUNIÃO 13ª REGIÃO DE SAÚDE.docx


image1.jpeg







image2.jpeg








image19.jpeg
20an0s  ACQUA

Gestéo da Saude Publica SAUDE





image1.jpeg
RELATORIO TECNICO

PRESTACAO DE CONTAS

Centro Especializado em
Reabilitacao Tipo IV (CER)

-
sl GOVERNQ INSTITUTO
DAPARAIBA ACQUA ACleJAﬁ





image2.emf
protocolo oficio  12_2019.pdf


image20.jpeg
Prestacao de Contas
Centro Especializado em Reabilitacao Tipo IV (CER)




image21.jpeg
Relatorio Técnico Estado da Paraiba -




