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GOVERNO DO MUNICIPIO DE MEDIANEIRA

ESTADO DO PARANA

Secretaria Municipal de Saude

RELATORIO DA COMISSAO DE FISCALIZACAO
UNIDADE DE PRONTO ATENDIMENTO CABO DIEGO GUGEL DE ARAUJO

A comisséo de fiscalizagao foi constituida pelo decreto 141/2024, alterada
Decreto 260/2025, atua diariamente na Unidade de Pronto Atendimento, com a
funcdo de acompanhar e avaliar os servigos prestados pela Organizagao Social
de Saude, IAG - Instituto de Apoio a Gestao Publica. A comissao tem carater
fiscalizador e avaliativo, acompanha em tempo real os atendimentos desde a
entrada do paciente na recepcéao, passando pela classificagao até o atendimento
médico. Onde sao verificados os seguintes pontos:

- Qualidade do servico prestado em todas as etapas;

- Tempo resposta dos atendimentos;

- Producédo médica;

- Disponibilidade de material/medicamento/insumos;

- Higienizagédo do local, manuteng¢do, conservacdo dos mobiliarios e estrutura
fisica.

As acgdes realizadas pela comissdo de fiscalizagdo tém como objetivo
verificar a oferta de atendimento de qualidade em tempo oportuno a populagao
de Medianeira. Também garantir que os recursos financeiros empregados nesse
servigo estdo sendo utilizados de forma eficiente.

O IAG - Instituto de Apoio a Gestao Publica, protocolou no dia 06 de
dezembro de 2025 a 422 prestagao de contas referente ao més de novembro de
2025, através do protocolo do sistema 1 doc. 15.813/2025, constando relatério
de execucdo contendo notas fiscais relativas aos gastos efetuados pela
Organizagao Social na execucgao da geréncia da Unidade de Pronto Atendimento
Cabo Diego Gugel de Araujo, assim como comprovantes de quitagcdo. Os
comprovantes de folha de pagamento dos profissionais, escalas de trabalho,
certiddes negativas e extratos bancarios.

Com relagdo a cumprimento do contrato, o mesmo é avaliado pela

comissao de fiscalizacdo através de visitas diarias para orientar e mensurar as
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acdes da qualidade do servigo prestado por todos os setores. Nessas visitas
avaliamos os quantitativos de profissionais no servigo, produtividade médica,
tempo de espera para atendimento, uso de uniformes, disponibilidade de
materiais, limpeza e organizagdo do local, satisfacdo do usuario e demais
processos de trabalho.

Outra forma de avaliacao € através do sistema eletronico de atendimento,
ouvidorias com devolutivas através de reunides com a equipe do IAG - Instituto

de Apoio a Gestao Publica.
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1. MEDIA DE ATENDIMENTO DA UPA POR CLASSIFICAGAO DE RISCO-
NOVEMBRO 2025

Os atendimentos sdo realizados seguindo as normativas estabelecidas no
Protocolo de Manchester. Foi realizado no més de NOVEMBRO total de 5.793
acolhimentos e classificacbes na UPA, correspondendo 0,02% destes atendimentos o
total de emergéncias, 0,36% muito urgentes, 14,79% urgentes, 50,54% pouco urgentes

e 34,28 % normal.

PREFEITURA DE MEDIANEIRA

Relatério de Consulta
Sintético por Classificacdo de Risco

Filtras: Data Inicial: 01/11/2025 Data Final: 30/11/2025
Hora Inicial: 00:00 Hora Final: 23:59
Unidade de Saiide: 2183-1 - UPA MEDIANEIRA
Ambas | Consultas e Reconsultas [/ Nao Faltantes, Nao Cancelados, Mo Desmarcados

Classificacdo de Risco Quantidade
Emergéncia 1
Muito Urgente 21
Urgente 857
Pouco Urgente 2.928
Normal 1.986
Total Geral..: 5.793

@ Emergéncia=1 @ Muito Urgente=21 @ Urgente=857 ) Pouco Urgente=2928 @ Normal=1986

Relatério do SIGSS - Sistema Integrado de Gestao de Servigos de Saude Retirado
em 06/01/2026
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2. PRINCIPAIS PATOLOGIAS ATENDIDAS

a B PREFETTURA DE MEDIANEIRA

X .@. &

e = M

] Relatdrio de CID

Sintético por Grupo de CID - Ambulatorial
Filtrs: Dats Inidal: 01711/2025 Data Finai: 30/11/2025
Unidade de Sadde Solicitanta: UPA MEDIANEIRA

Codige Descricio do Grupe Quant. %
10 DOENCAS DO APARELHO RESPIRATORIO 1350 21,84 %
18 SINTOMAS, SINATS E ACHADCS ANORMAIS DE EXAMES CLINICOS E LABORATORIO NAC CLASSIE 1266 20,48 %
1 FATORES QUE INFLUENCIAM O ESTADO DE SAUDE E © CONTATO COM SERVICOS DE SAUDE 657 10,63 %
1 ALGUMSS DOENCAS INFECCIOSAS E PARASITARIAS 528 B54%
19 LESCES, ENVENENAMENTD E ALGUMAS CUTRAS CONSEQUENCIAS DE CAUSAS EXTERMAS 501 810 %
13 DOENCAS D0 SISTEMA OSTECOMUSCULAR E DO TECIDO COMIUNTIVO 458 T41%
14 DOENCAS D0 APARELHD SENITURINARIO 62 424%
11 DOENCAS DO APARELHO DIGESTIVG 247 4,00 %
0 CAUSAS EXTERMAS DE MORBIDADE E DE MORTALIDADE 241 390 %
5 TRAMSTORNOS MENTAIS E COMPORTAMENTALS 150 243%
8 DOENCAS D0 OUVIDO E Di APOFISE MASTOIDE 117 1,89 %
12 DOENCAS DA PELE E DO TECIDO SUBCUTANEG 112 1.81%
3 DOENCAS DO APARELHO CIRCULATORIO 91 1,47 %
7 DOENCAS DO OLHO E ANEXCS B0 1,29%
6 DOENCAS D0 SISTEMA NERVOSGDH 63 1,02 %
4 DOENCAS ENDOCRINAS, NUTRICIGNALS E METABOLICAS 24 039%
15 GRAVIDEZ, PARTC E PUERPERIC 13 02%
3 DOENCAS DO SANGUE E DOS DRGADS HEMATOROETICOS E ALGUNS TRANSTORNOS IMUNITARIOS 8 013%
2 MECPLASIAS - TUMORES 8 013%
16 ALGUMAS AFECCOES ORIGINADAS NO PERIODO PERINATAL 4 006%
17 MALFORMACOES CONGENITAS, DEFORMIDADES E ANOMALLAS CROMOSSOMICAS 1 002%
] MAD AGRUPADO 1 002%

Total Geral: 6182

@ DOENCAS DO APARELHO RESPIRATORIO
@ SINTOMAS, SINAIS E ACHADOS ANDRMAIS DE EXAMES CLINICOS E LABORATORIO MAQ CLASSIF
) FATORES QUE INFLUENCIAM O ESTADO DE SAUDE E O CONTATO COM SERVICOS DE SAUDE
) ALGUMAS DOENCAS INFECCIOSAS E PARASITARIAS
@ LESOES, ENVENENAMENTO E ALGUMAS OUTRAS CONSEQUENCIAS DE CALISAS EXTERNAS
() DOENCAS DO SISTEMA OSTEOMUSCULAR E DO TECIDO CONJUNTIVO
() DOENCAS DO APARELHO GENITURINARIC @ DOENCAS DO APARELHO DIGESTIVO
@ CAUSAS EXTERNAS DE MORBIDADE E DE MORTALIDADE @ TRANSTORNOS MENTAIS E COMPORTAMENTAIS
@ Outres

Relatério do SIGSS-Sistema Integrado de Gestao de Servigos de Saude Retirado
em 06/01/2026
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3. COMISSOES TECNICAS

As Comissdes Técnicas visam planejar e debater acbes e medidas a serem
executadas, de acordo com os recursos disponiveis, e as reunides sao previstas no

plano de trabalho da entidade social. As Comissdes abordam os seguintes assuntos:

UR JIAG

T A 4 AL

Prezados,

Encaminhamos relatorio de atividades das Comissdes Internas da

unidade, relativo ao més de novembro de 2025:
1. Comissao de Analise e Revisdo de Prontuarios

- Rewvisdo de Prontuarios de Pacientes atendidos e transferido para

estabelecimentos de saude tercianos, verificando registros realizados;

- Revisdo aleatdria de prontuarios de pacientes atendidos na demanda da

Classificacdo de Risco;

- Reunidc de awvaliacdo de atendimento de paciente conforme demanda

recebida_
2. Comissao de Qualidade e Seguranga do Paciente

- Finalizacdo da acdo conjunta com a CIPA sobre Higienizacdo das Maos e

Administracdo Segura de Medicactes;

3. Comissio de Controle de Infecgio Hospitalar e Comissao de Vigilancia
Epidemiolégica

- Orientac8o sobre MNota Técnica de coleta de amostra laboratorial de casos
suspeitos de Dengue.

A disposicéo,

Irsoime nte assinade digmime noe

b ALHELETE CRLAR A PEL KAPEENEK
g W n irran

hars ny

Pg. 1152 - 1 DOC. Protocolo 15.813/2025/2025
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4. NUMERO DE ATENDIMENTOS, SEGUNDO HORARIO.

PREFEITURA DO MUNICIPIO DE MEDIAMEIRA %
>
@
Hamero de Atendimentos, segundo horaric S
3
Finroe:  Periodgoc. 06 H202E mit SDIVI0DE E
Umidade: wups 9
>
- = =)
i o s U rota 00 7
012025 = 15 &4 20 156 <
02152025 1 52 45 a7 145 3
L 1i2025 16 &0 CE] &3 e .
DL 2025 23 58 ] ] 05 Q
La 112025 21 54 ] 12 70 4
06/ 112025 24 5 f1 43 166 o)
§7)11/2025 16 45 ] 34 162 g
LV 1112025 x 4% =2 ] 72 <
L11/2025 23 48 70 &1 153 T
101112025 =8 62 &7 ] 213 B
101 1R0ES 23 72 84 B 224 %
127112025 iE] 7 57 F] i73 o
1311/2025 15 Gd &1 50 100 3
141112025 24 &0 B 44 197 i
15141/2025 24 55 £ &0 162 2
16/11/2025 2] E 5 54 72 th
1711112025 17 50 85 45 187 7
181152005 5 46 fiTi) 38 8% 7]
1E11/2025 21 R ] ] 185
52025 ] X 77 44 1
Zi12025 24 T A9 ) 20
Z2NT2025 31 7 ] 54 225
FA11/2025 24 T 82 &7 153
4N T2025 1 7 70 42 1
IETH2025 a5 &3 7 48 215
) =2 R 75 45 N
TTN2025 ] 55 CE] 7] 184
TRNT2025 20 50 81 52 714
TAIR025 34 50 84 45 187
31162025 41 ] E1 aw 177
708 1753 1883 1338 5783

OVONE ROVER LODETTI, DIANDRA IBAMETFO-CACIBO-ANFONO-FHE
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709 1753 1993 1338

Na avaliagdo dos atendimentos de acordo com o horario, verificamos que o horario das 13h

18h59 permanece sendo de maior fluxo de pacientes.

ATENDIMENTO POR HORARIO

ENTRE AS 00:00E ENTRE AS 07:00E ENTRE AS 13:00E ENTRE AS 19:00E
06:59 HORAS 12-:59 HORAS 18:59 HORAS 23:59 HORAS

By

as
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5. MEDIA DE CONSULTA POR PROFISSIONAL POR DIA 01/10/2025 A 31/10/2025

(Referente as consultas por profissional de outubro, com remuneracao dos prestadores
efetuada na competéncia de novembro de 2025)

PREFEITURA DE MEDIANEIRA

Relatério de Consulta
Consultas por Profissional Dia

Filbros: Cata Inidat 017L2025 Diska Final: 31/10/2025
Hara Inical; 00:00 Hora Fnai: 23:59
Unicada de Salde: 21831 - URA MEDLAREIRA
Corwtinins: 1-1 - SUS
Armibas | Consuftas & Aeconsukes ¢ Ko Fatantes, Mo Canoclados, Mio Desmarcados

Més/Ano 10f 2025

ALANA BARROS TEOTONIO | 33 47 42 5.4 49 4% 41 31 354
ALLANDA SCHINAIDER B 3
AMA JULTA COLPANT BENINE 51 42 93
AMNA PAULA SPANCERSKI 41 3% 43 40 3 41 41 45 42 | i 438
ANDRESSA BONATTO 4 ] 48 47 47 |58 41 45 367
CLAUDIO HENRIQUE DA ¥ 1 » 4 B0
CRISTHIAN EDUARDO b 40 M2 n 21 13 45 % 9 42 45 14 9 414
DAYANE FIRIASSE DA SILVA 40 43 2 35 3 195
DEBRAIL ALVES NETC 2 e 6 4 ik 9 SsLENE 2012 17
ELAINE BERNACHIE DE 9 7 oA 0 7 L] 11 715 il 4
ELATNE WERNCKE 3747 41 46 1 4 5t 42 2 42 21 319
ELIAS JUNIOR CARDOZO 203 45 26 9 =] 49 2816 49 48 ‘34 9 EF]
ELINE DA ROS MORO 1 1
FLAVIO FONTANA JUNIOR 12 8 p FIE ] 40
GABRIELA LARSSEN 30 30
GABRIELA RIEGER. BIAZUS 3 H k-] 46 151
GABRIELI ELTSIE KUNS 8 4 8 2.8 & 1B 8 7 258 ]
GRATZIELT ANDREA 2Am 3 e = ] 161
GUILHERME 41 . R A | 30 41 31 N K 32 318
LUDWIG NICOLAS PABLO & s 7 i1 10 | B2
LUIS HENRIQUE ANGHEBEN | 11 4 3. 8 5 4. 5 5 4 2 = § cf B4
LUIZ HENRIGUE PIRES 5. 6 10 B 3 i & 7 7 ] 2 =y 5 -} w4 117
MARIA FERMNANDA ROSATO k] 61 100
MARTA INES FERRETIRA 36 41 .7 36 140
MARINA LIRA £ 21 3% 110
MARINES PETRY TELES DE g1 41 50 45 52 41 1 50 330
Terga-feira 06 de Jarsira de 2026 02:27 PM Congultas por Profissional Dia Pagira L ge 2

PREFEITURA DE MEDIAMNEIRA

Relatdrio de Consulta
Consultas por Profissional Dia

Firos: Data bnidat D1710,2025 Daka Final: 31/10/2025
Hora Inical: ;00 Hora Fnak: 23!59
Unisade de Saiide: J183-1 - URA MEDIGKEIRA
Corwinins: 1-1
Ambas [ Consubtas & Reconsukss ¢ Ko Faltantes, Nio Cancelsdos, Min Desmarcacos

Més/Ano 10f 2025

148 136

RENE MENDONCA S0UTO P 0 ) 1 1 2% 8

SILVEC MORO JUNIOR 20 10 210 4 7 A6 21 4 37 X% 14 2§ 19 16 285

THALISSON RATIONY SILVA 34 13 77 20 10 6 1 BB s 9 R v M9 3 3 315

VICTORIA BEATRICE DINIZ | 38| 39 40 17
Total Més,.: 5487
Total Geral..: 5.487

Relatério do SIGSS — Sistema Integrado de Gestao de Servigcos de Saude
Retirado em 06/01/2026
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6. ESCALA MEDICA UPA MEDIANEIRA — REALIZADA 01/10/2025 A 31/10/2025,

(Referente a escala de outubro, com remuneragao dos prestadores efetuada na
competéncia de novembro de 2025)

UPRXh

ESCALA Médica UPA Medianeira PREVISTA - QUTUBRO / 2025

W

UNIDADE DE PRONTO ATENDIMENTD Lo lek it
Dia Quarta Quinta Seuta Sabado - ‘Domingo
Hors 1 2 3 4 5
07/19h ALANA ANDRESSA AN PAULA CRISTHIAR ALLANDA
09/21h MARLA INES ANA PAULA GABRIELA BIAZUS DAYANE MARLA FERNANDA
13/01h VICTORIA WICTORLA MARINA ELAINE WERMCRE ELAINE WERNCKE
67/1%h GABRIELI KUNS ELAINE CEBRALL DEBRAIL ELAINE
Ry THALISSON ELIAS SILVID THALISSOR REME
LIS HEMRIGUE LUIIZ PIRES LLIZ PIRES LLHEZ PIRES LUIZ PIRES

Dia Segunda Terga Quesrta Quints Sexta 3 ‘Domingo
Hors 6 7 B k] 10 n 12
07/19h ALRMA ELIAS BLANA ANDRESSA AMA PAULA MARINES ALAMA
09421k CHRISTHIAN DAYANE MARILA INES ANA PAULL GABRIELA BIATUS ANA LIS AMA PAULL
1301k GUILHERME MARINES GRAZIELI GRAZIELI MARINA GUILHERME GUILHERME
07/1%h ELAINE GABRIELI KUNS GABRIELI KNS ELAINE RICOLAS FLAVID GABRIEL] KUNS
T e SILVIO CRISTHIAN THALISSOM THALISSON RENE
DEBRAIL LULS HENRIQUE LLAS HEMRIQUE FLAVID LUIZ PIRES
Dis| Segunds Tergn Cuearts Quinta Sexntm Dominga
Hora 13 14 15 16 17 19
07/19h ALANA ALANA BLANS AMNDRESSA AMA PAULA ANA LA
08/21h CRISTHIAN ELAIME WERNCKE MARIA INB} LLMZ PIRES ANA PAULA GABRIELA BIATUS GABRIELA LARSSEN
13/01h CLAUDID MARINES ELAINE WERNCKE GRAZIELI MARINA GUILHERME SILVIO
07/1%h GABRIEL! KUNS ELAINE LLAS HEMNRIQZE ELAINE KICOLAS LS HENRIOUE LIS HENRIQUE
i Gk SILVIO CRISTHIAN THALISSON ELIAS SILVIO THALISSON REME
DEBRAIL GABRIEL KUNS LUIS HENRIDUE LUIZ PIRES HICOLAS DEBRAIL LUIZ PIRES
Dim Segunda Terga Quearts Cuinta Sewtn o ‘Domingo
Hora 20 21 22 23 24 25 26
07/19h ALONA ELIAS ALANA ANDRESSA AMA PAULA CRISTHIAN AMA PAULA
9/21h CRISTHIAN DAYANE MARLA INES ANA PAULLA GABRIELA BIAZUS VICTORIA ANDRESSA
13/01h GUILHEAME MARINES ELAINE WERNCKE GRAZIELI MARLA FERNANDA GUILHERME ELAINE WERNCKE
07/1%h ELINE GABRIELI KU GABRIELI KUNS ELAINE HICOLAS FLAVID ELAINE
18h-07h SILVIO CRISTHIAN THALISSON ELIAS SILVIO THALISSOMN RENE
DEBRAIL LURS HENRIGUE LU HENRMILE LUIZ PIRES NICOLAS FLAVID LUIZ PIRES
Dia| Segunda Terca Quemrta Cluinta Sexta
Hors 27 28 29 30 31
07/13h GUILHEAME GUILHERME
17/19h ANDRESSA DAYANE ELIAS ANDRESSA ANDRESSA
09/21h CRISTHIAN ELLAS GUILHERME ANA PAULA MARINES
13/01h CLAUDID MARINES ELAINE WERNCKE GRAZIELI GUILHERME
07/1%h ELAINE GAHRIEL KUNS ELAINE RICOLAS
15h - 07h SILVIO CRISTHIAN THALISSON ELIAS ELAINE WERNCKE

Prestacao de Contas 11/2025, anexo despacho 5

DEBRAIL

LURS HENRIQUE

LLHS HENRIQUE

LUIT PIRES

RICOLAS
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GOVERNO DO MUNICIPIO DE MEDIANEIRA

Secretaria Municipal de Saude

ESTADO DO PARANA
No més de NOVEMBRO nao houve registro de ouvidoria no sistema integrado

3 2393

2 g |
Ricacas

para gestado de ouvidorias (SIGO) referente a UPA de Medianeira

7. OUVIDORIA




GOVERNO DO MUNICIPIO DE MEDIANEIRA
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8. PESQUISA DE SATISFAGAO

Sao realizados atendimentos com os usuarios através de formulario eletrénico

disponibilizado via totem, localizado na recepc¢ao, totalizam neste més, 68 pesquisas

preenchidas.

SATISFAGAO USUARIO IAG-UPA

1% - Como fol o atendimento da receps ao ¢

aTIRG
BOM
REGLLAR
RLIIN
PESSING

ENGAJAMENTO POR CLICK

2* - Como fol o atendimento da Enfermagem 7

OTIeG
BOM
REGLEAR
RLIM
PEESING

ENGAIAMENTO POR GLIG?

¥ - Como fol o atendimento Medico 7

OTiheD
BOM
REGULAR
AU

PEZSIMND

ERGAJAMENTO PO CLICK

it hanenw: b el ey botern ke pp Hitlnd = dotn

Paginas 1265 da prestacao de contas 11/2025.

Assinado por 5 pessoas: SIMONE ROVER LODETTI, DIANDRA DAMETTO, CACILDO ANTONIO THEISEN BENKE, SEBASTIAO MARCOLINO DA SILVA e FLAVIO FAGUNDES VIEIRA

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://medianeira.1doc.com.br/verificacao/8DC6-16A3-4948-4501 e informe o c6digo 8DC6-16A3-4948-4501

=



GOVERNO DO MUNICIPIO DE MEDIANEIRA

ESTADO DO PARANA

Secretaria Municipal de Saude

011212025 10:53 Administrador

4* - Qual o nivel de satisfagio quanto ao tempo de espera 7

ATIMD
BOM
REGULAR
RLIM

PESSIMO

EMNGAJAMENTO FOR CLICK:

5% - Qual a sua avaliagio da UPA como um todo ?

STIMOD
BOM
REGULAR
RUIM

PESSIMO

ENGAJAMENTO POR CLICK:

T
NPS
NPS Score
0 Promotores
0 Meutros
0 Detratores

EMGAJAMENTO FOR CLICK:
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9. RELATORIO GERAL DE ATENDIMENTO

Neste més, 6.375 pacientes passaram pela classificacdo de risco da UPA,

desses 5.793, passaram por consultas médicas.

Foram transferidos 182 pacientes para internamento, sendo:

Hospital e Maternidade Nossa Senhora da Luz 111
Hospital Municipal Padre Germano Lauck — Foz do Iguagu 39
Hospital Ministro Costa Cavalcanti — Foz do Iguagu 10
Hospital de Clinicas — HCM — Medianeira 02
Hospital Madre de Dio — Sao Miguel do Iguacgu 09
Hospital Universitario — HU Cascavel 01
Casa de Saude Rolandia — Psiquiatria 01
Instituto San Julian — Psiquiatria 02
CEONC - Cascavel 02
UOPECCAN - Cascavel 03
Hospital Waldecir Monaster —- Campo Largo 01
Hospital Vida — Londrina — Psiquiatria 01
182
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10. PROCEDIMENTOS

GOVERNO DO MUNICIPIO DE MEDIANEIRA

PREFEITURA DE MEDIANEIRA

Filtros: Dada Inkcal: 0171173025 Data Finad: 304112025
Uricladie de Saide: 2183-1 - UPA MEDIANEIRA,

Relatdrio de Procedimentos Ambulatoriais
Relatdrio de Procedimentos Ambulatoriais - Quantitative Geral - Sintético

Sy ADOS

Procadimenta Quantidade walor Total o
0301060118 ACOLHIMENTO COM CLASSIFICACAO DE RISCO 6346 0.00 21,63 %
0301100250 AFERICAC DE TEMPERATURA SE48 0.00 19,25%
0101040083 MEDICAD DE PESO 4935 0.00 16,82 %
0301100039 AFERICAD DE PRESSAD ARTERIAL 4443 0.00 1514 %
0301100012 ADMINISTRACAO DE MEDICAMENTOS MA ATENCAO ESPECIALIZADA 3774 2377.62 12,86 %
0101040075 MEDICAO DE ALTURA 3737 0.00 11,03 %
0301060029 ATENDIMENTO DE URGENCIA C OBSERVACAD ATE 24 HORAS EM 328 4000.16 1,12 %
0214010015 GLICEMIA CAPILAR 262 0.00 0,89 %
0201020041 COLETA DE MATERIAL P EXAME LABORATORIAL 110 0.000 0,37 %
0301100209 ADMINISTRACAO DE MEDICAMENTOS POR VIA INTRAMUSCULAR 73 0.00 0,25%
0301100155 ADMINISTRACAD DE MEDICAMENTOS POR VIA ENDOVENOSA 70 0.00 0,24 %
0301060045 ATENDIMENTO DE URGENCIA EM ATENCAD BASICA €/ OBSERVACAOD 49 000 0,17 %
0301100284 CURATIVO SIMPLES 23 0.00 0,08 %
0301100276 CURATIVO ESPECIAL 16 0.00 0,05 %
0301100055 CATETERISMO VESICAL DE DEMORA 7 0.00 0,02 %
0301040035 EXAME DO PE DIABETICO 3 0.00 0,02%
0301100152 RETIRADA DE PONTOS DE CIRURGIAS BASICAS POR PACIENTE 4 0.00 0,01 %
0401010066 EXCISAD EOU SUTURA SIMPLES DE PEQUENAS LESOES FERIMENTOS 2 .00 0,01%
0701050012 BOLSA DE COLOSTOMIA FECHADA Cj ADESIVO MICROPOROSO 1 730 0,00%
0000000127 SUTURA DE PEQUENOS FERIMENTOS COM OU SEM DEERIDAMENTO 1 0.00 0,00 %
0305010101 PASSAGEM DE SONDA NASO ENTERICA INCLUT MATERIAL 1 0.00 0,00 %
0000000039 VERIFICACAO DE CADERMETA DE VACIMACAD 1 0.00 0,00 %

Total Geral..: 29,337 6475,08

(0 MEDICAD DE ALTURA

@ ACOLHIMENTC COM CLASSIFICACAC DE RISCC @ AFERICAD DE TEMPERATURA
& MEDICAD DE PESC () AFERICAD DE PRESSAD ARTERIAL
ﬂ ADMINISTRACAD DF MEDICAMENTOS KA ATENCAD ESPECIALLZADNA POR PACIENTE

() ATENDIMENTO DE URGENCIA C OBSERVACAD ATE 24 HORAS EM ATENCAD ESPECIALIZADS
@ GLICEMIA CAPILAR @ COLETA DE MATERIAL P EXAME LABORATORIAL
@ ADMINISTRACAD DE MEDICAMENTOS POR VIA INTRAMUSCULAR. @ Outros
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11. APOIO - REFEICOES

Em foram servidas 559 refeicdes

estratificados na tabela a seguir:

GOVERNO DO MUNICIPIO DE MEDIANEIRA

para pacientes e acompanhantes,

REFEICAO QUANTIDADE
CAFE DA MANHA 188
ALMOCO 190
JANTAR 181

Pagina 1195 da prestacao de contas 11/2025

Assinado por 5 pessoas: SIMONE ROVER LODETTI, DIANDRA DAMETTO, CACILDO ANTONIO THEISEN BENKE, SEBASTIAO MARCOLINO DA SILVA e FLAVIO FAGUNDES VIEIRA

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://medianeira.1doc.com.br/verificacao/8DC6-16A3-4948-4501 e informe o c6digo 8DC6-16A3-4948-4501

=



GOVERNO DO MUNICIPIO DE MEDIANEIRA

ESTADO DO PARANA

12. INDICADORES DE AVALIAGAO

Secretaria Municipal de Saude

SEQ

INDICADOR

AVALIAGAO

COMENTARIOS

PONTOS

01

USUARIO.

TAXA DE SATISFACAO DO

Apresentacgao de relatério no Doc.
Protocolo 15.813/2025,
despacho1, pagina 6-7. Nao
cumprindo a meta taxa de
satisfacdo do usuario em tempo
de espera com 66,6% das
respostas dos usuarios
satisfeitos, com avaliacdo entre

‘bom’ e ‘6timo’

META NAO CUMPRIDA

00

02

MINUTOS
MEDICO.

TAXA DE USUARIOS CLASSIFICADOS
COMO RISCO VERMELHO COM
TEMPO MAXIMO DE ESPERA <= 5

PARA  ATENDIMENTO

Foram 1 usuarios classificados
como risco vermelho. A
Organizagao Social apresentou
relatério do caso no Doc.
Protocolo 15.813/2025 despacho
1, anexo, paginas 8 e 10.

Cumprindo a meta a 100%.

META CUMPRIDA

20
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TAXA DE USUARIOS CLASSIFICADOS
COMO AMARELO COM TEMPO
MAXIMO DE ESPERA <= 30 MINUTOS
PARA ATENDIMENTO MEDICO

Foram 857 usuarios classificados
como risco amarelo, destes 797
tiveram tempo entre acolhimento e
atendimento médico menor ou igual
30 minutos (mais 15 minutos do
tempo de consulta). Totalizando
92,99%. Cumprindo a meta de 90%.

META CUMPRIDA

15

04

TAXA DE USUARIOS CLASSIFICADOS
COMO VERDE COM TEMPO MAXIMO
DE ESPERA <= 2 HORAS PARA
ATENDIMENTO MEDICO

Foram 2928 usuarios classificados
como risco verde com atendimento
meédico, destes, 2302 tiveram o
tempo entre o acolhimento e o
atendimento médico menor ou igual 2
horas (mais 10 minutos do tempo de
consulta). Totalizando 78,62%. Nao

cumprindo a meta de 80%.

META NAO CUMPRIDA

00

05

TEMPO DE PERMANENCIA NOS
LEITOS DA UNIDADE DE PRONTO
ATENDIMENTO

Apresentado justificativa, Doc.
Protocolo 15.813 /2025 despacho
1 pagina 11 prestac¢des de contas
do més de novembro.

META CUMPRIDA

05
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06 REALIZAR 100% A CLASSIFICACAO | Durante o més todos os pacientes | META CUMPRIDA 15
DE RISCO DOS PACIENTES QUE | que tiveram consulta médica
PROCURAM ATENDIMENTOS DE | tiveram a classificagdao de risco
URGENCIA E EMERGENCIA realizada. Protocolo 15.813/2025,
despacho 1, pagina 8.
07 PRODUTIVIDADE MEDICA — | Durante o més foram registradas | META CUMPRIDA 10
NUMERO DE CONSULTAS | 5.793 consultas médicas na UPA,
MEDICAS MENSAIS - Cédigos relatério no Doc. Protocolo
BPA: 03.01.06.009-6, 15.813/2025, despacho 1, pagina
03.01.06.002-9 e 14. prestacdes de contas do més
03.01.06.010-0. de novembro. Meta cumprida.
08 TAXA DE PRONTUARIOS MEDICOS | Realizada consulta através da tela | META CUMPRIDA 15
CORRETAMENTE FINALIZADOS | de pacientes em espera no
APOS O ATENDIMENTO. Sistema de Prontuario Eletrénico
e consulta em amostragem para
verificar o preenchimento dos
prontuarios, sendo verificado que
100% foram finalizados.
09 TAXA DE PROFISSIONAIS DE Relatério apresentado no Doc. | META CUMPRIDA 10

SAUDE CADASTRADOS NO CNES.

Protocolo 15.813/2025, despacho
1, pagina 17.
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RELATORIOS DAS COMISSOES | Relatério parcial apresentado no | META CUMPRIDA 10
IMPLANTADAS Doc  Protocolo  15.813/2025,
despacho 1, pagina 19.
11 RELATORIO DE | Relatorio apresentado no Doc. | META CUMPRIDA 15
TRANSFERENCIAS, DOS | Protocolo 15.813/2025, despacho
INTERNAMENTOS E REALIZACAO | 1, pagina 21.
DE EXAMES FORA DA UPA.
12 RELATORIO DE NOTIFICACOES | Relatério apresentado no Doc. | META CUMPRIDA 15
COMPULSORIAS. Protocolo 15.813/2025, despacho
1, pagina 62.
TOTAL 130

Para os indicadores de tempo de espera, devemos considerar que o sistema guarda como horario da consulta o momento em que o CID
10 da consulta € inserido, o que acontece geralmente no final da consulta, considerando isso, devemos considerar um tempo de consulta para
cada caso, para entao determinar o inicio da consulta. Consideraremos o tempo como 15 minutos para casos amarelos e 10 minutos para casos

verdes.
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13. DOCUMENTOS EXIGIVEIS PARA REPASSE MENSAL

Visando maior transparéncia nos repasses mensais de recursos, fica estipulada
a obrigatoriedade de apresentagdo mensal, até o 10° (décimo) dia do més
subsequente ao repasse, os seguintes documentos:
ITEM ESPECIFICACAO ATENDE NAO
ATENDE

I Certiddo Conjunta Negativa ou Certidao SIM
Positiva com Efeitos de Negativa de Débitos
Relativos a Créditos Tributarios Federais e a
Divida Ativa da Unidao e débitos em relagao
ao INSS, expedida pelo Ministério da
Fazenda, Procuradoria-Geral da Fazenda
Nacional e Secretaria da Receita Federal, do
domicilio ou sede do proponente, ou outra

equivalente, na forma da Lei.

Il Certidao Negativa ou Certidao Positiva com SIM
Efeitos de Negativa de Tributos Estaduais,
expedida pela Secretaria de Estado da
Fazenda, do domicilio ou sede do
proponente, ou outra equivalente, na forma
da Lei

[l Certidao Negativa ou Certidao Positiva com SIM
Efeitos de Negativa de Tributos Municipais,
expedida Municipio do domicilio ou sede do

proponente, na forma da Lei.

vV Prova de regularidade relativa ao Fundo de SIM
Garantia por Tempo de Servico (FGTS),

demonstrando  situacdo  regular no
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cumprimento dos encargos  sociais

instituidos por Lei.

Vv Certiddo Negativa de Débitos Trabalhistas —
CNDT ou Certidao Positiva com Efeitos de SIM
Negativa de Débitos Trabalhistas

Vi Notas fiscais relativas aos gastos efetuados SIM

pela Organizagcdo Social na execugdo da
geréncia da Unidade de Pronto Atendimento
Cabo Diego Gugel de Araujo, juntamente
com todos os comprovantes de pagamento
destas despesas, enumerados

cronologicamente.

a. Notas fiscais relativas aos gastos
efetuados pela Organizagdo Social na
execucgao da geréncia da Unidade de Pronto

Atendimento Cabo Diego Gugel de Arauijo;

b. As notas fiscais deverdo constar
endereco de entrega das mercadorias, ou da

execugao dos servigos;

c. As notas fiscais devem estar
devidamente quitadas, contendo aposi¢ao
de carimbo identificador da ORGANIZACAO
SOCIAL, bem como a data e a assinatura de
seu preposto e, imprescindivelmente,

contendo o comprovante de quitacéo;

o] d. Somente serdo aceitos os recibos
e as notas fiscais quando emitidos com data
posterior a assinatura do contrato e de seus

termos aditivos respectivos;
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o] e. Todos os recibos de pagamento e
notas fiscais, devidamente quitadas,
deverao também estar disponiveis a
Comissédo de Fiscalizagdo por meio
eletrénico (copia digitalizada),
mensalmente, pela  ORGANIZACAO
SOCIAL, devidamente organizado de forma
numerica e cronologica, obedecendo a data

de pagamento.

VI

Copia das folhas ponto de todos os
profissionais que prestarem servicos na
Unidade de Pronto Atendimento,
devidamente assinadas pelo profissional,
seu chefe imediato e/ou pelo responsavel da

Organizagao Social pelo contrato de gestao.

SIM

VI

Copia das guias de recolhimento dos
encargos sociais e trabalhistas devidos pela
Organizagao Social, juntamente com seus
comprovantes de quitacdo, devidamente
identificados a quais profissionais e

encargos se referem.

SIM

Relatério de consumo de materiais e
prestacdo de servicos, devidamente
separado por objeto (medicamentos,
insumos, material de expediente etc.), o qual
devera constar 0s itens

adquiridos/contratados nas notas fiscais.

SIM

Relatério de Produtividade por categoria
profissional  assistencial  (Enfermeiros,
Técnicos em Enfermagem, Médicos,
Farmacéuticos, Auxiliares de Farmacia e

Técnicos em Raios-X).

SIM
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Xl Escala dos profissionais assistenciais SIM
(Enfermeiros, Técnicos em Enfermagem,
Médicos, Farmacéuticos, Auxiliares de
Farmacia e Técnicos em Raios-X).

Xl Relatérios de atendimento aos protocolos SIM
assistenciais apresentados no plano de
trabalho e/ou estabelecidos pela Secretaria
Municipal de Saude, Secretaria Estadual de
Saude e Ministério da Saude.

Xl Relatério de exames laboratoriais e de SIM
imagens efetuados no més;

XIV | Relatério de procedimentos efetuados pela SIM
equipe assistencial durante o més;

XV | Relatério das transferéncias hospitalares SIM
realizadas durante o més.

XVI | Relatério preliminar do cumprimento dos SIM

indicadores pactuados e metas

estabelecidas.
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14. Financeiro

Em novembro/25, o repasse financeiro para a OS foi de R$ 1.293.262,92
(um milhdo duzentos e noventa e trés mil duzentos e sessenta e dois reais e
noventa e dois centavos) através dos empenhos: 11810/2025 = R$ 8.632,29,
pago em 06/11/2025; 10960/2025 = R$ 15.595,52, 10962/2025 = 340.168,18,
11828/2025 = R$ 205.000,00, 11831/2025 = R$ 300.114,58, 11837/2025 = R$
213.157,87 e 11996/2025 = R$ 82.267,46, pagos em 14/11/2025; 12288/2025 =
R$ 86.456,93 e 12298/2025 = R$ 41.870,09, pagos em 26/11/2025.

Foram apresentados, além dos extratos bancarios do més de novembro,
0os comprovantes de pagamentos de despesas, pessoal e encargos, totalizando
R$ 1.393.477,44 (um milhdo trezentos e noventa e trés mil quatrocentos e
setenta e sete reais e quarenta e quatro centavos) em débitos.

Os rendimentos liquidos auferidos com aplicagdes financeiros totalizaram
R$ 21.173,20 (vinte e um mil cento e setenta e trés reais e vinte centavos).

Houve o recebimento de restituicdo de R$ 415,09 (quatrocentos e quinze
reais e nove centavos, sendo R$ 393,09 do prestador Ouro Verde Coleta de
Residuos Hospitalares Ltda e R$ 22,00 referente a vale alimentagdo pago a
maior para os servidores Diego Caldas Carvalhedo e Marcia Eduarda Schmidt.

Houve um bloqueio judicial indevido na conta bancaria no valor de R$
86.098,20 em 28/11/2025 através do protocolo
2025005441594600002000000100, o qual precisa ser esclarecido e restituido.

Restando um saldo contabil/financeiro do més de novembro de R$
2.681.404,09 (dois milhdes seiscentos e oitenta e um mil quatrocentos e quatro

reais e nove centavos).
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15. APONTAMENTOS DAS FISCALIZAGOES PRESENCIAIS

Em NOVEMBRO foram realizadas fiscalizagbes por membros da comissao,
com intuito de verificar o funcionamento da Unidade, quantidade de pacientes
aguardando em sala de espera, assim como escalas de trabalho, higiene do
local, alimentagdo fornecida aos pacientes, no momento da fiscalizagao foi

constatado o bom andamento do servigo.
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16. APONTAMENTOS PARA PROXIMA PRESTAGAO DE CONTAS

Houve um bloqueio judicial indevido na conta bancaria no valor de R$
86.098,20 em 28/11/2025 através do protocolo
2025005441594600002000000100, o qual precisa ser esclarecido e restituido.
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17. CONCLUSAO

Diante dos documentos enviados a Comissao e através das fiscalizacdes diarias,
a comissao avalia o servigo de urgéncia e emergéncia prestado a populagao de

modo geral como satisfatério.

Cacildo Anténio Theisen Benke Diandra Dametto
Flavio Fagundes Vieira Sebastido Marcolino da
Silva

Simone Rover Lodetti
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