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RELATORIO DE ATIVIDADES DO 12 TRIMESTRE DE 2026

1.) DADOS CADASTRAIS

NOME DA INSTITUICAO:
HOSPITAL BENEFICENTE SAO LUCAS DE SAO PEDRO

CNPJ: 70.914.171/0001-01

ENDERECO: Rua Malaquias Guerra, n? 254 - Centro - Sdo Pedro - S.P.

CEP: 13.520-003

TELEFONE: (19) 3481-9800

ENDEREGO ELETRONICO
(E-MAIL):
administracao@hbslsp.org.br

CODIGO DA AGENCIA: 2656-5

BANCO: 001

N2 DA CONTA: 15.163-5

NOME DO RESPONSAVEL:
Luis Anténio Claret Olivieri

CPF: 016.411.968-07

CARGO:
Diretor Presidente

2.) DESCRICAO DO PROJETO

TITULO DO PROJETO: Administracdo Publica

PERIODO DE EXECUCAO

INiclO

TERMINO

Atividades dos atendimentos a satde da populagdo do municipio de baixa e
média complexidade a nivel Ambulatorial, Hospitalar e Pronto
Atendimento aos usuarios da rede SUS, atendimentos na
urgéncia/emergéncia, pacientes criticos na UTI geral que esta com
habilitada com 10 leitos de UTI através da Portaria GM/MS N2 3.209, de 04
de Agosto de 2022 - prestando assisténcia aos usudrios do SUS na regido de
Piracicaba atendimentos eletivos na cirurgias de media complexidade,
exames diagndsticos terapéuticos, laboratoriais, imagens e diagnoses,
considerando as referencias para os municipio de Aguas de Sdo Pedro,
Charqueada, Santa Maria da Serra, nos atendimentos da UPA, nos
atendimentos as Gestantes e nas internagdes da UTI

01/01/2026

31/12/2026
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3.) EXECUGAO DAS METAS
3.1) METAS QUANTITATIVAS - AMBULATORIAL - ESPECIALIDADES
el CESP;CIFIC ACAO: INDICADOR FISICO PI::)DUCAO EXECUTADA
DESCRICAO DA ATIVIDADE i
¢ UNIDADE QUANTIDADE/MES i MEDIA POR MES
100% |Auditoria Processo 0 0 0
100% |Anestesia Avaliacdo Pre-Cirurgica Consulta 240 562 187
100% |Cardiologia Consulta 450 1.148 383
100% |Cirurgia Geral - Ambulatorial Consulta
480 1.739 580

100% |Cirurgia Geral + Avaliagdo Pre-Cirurgica Consulta
100% |Cirurgia Pediatrica Consulta 40 137 46
100% |Clinico Geral - Especialidade Consulta
100% |Clinico Geral-Satide da Familia AB Consulta i 13.108 4399
100% |Consultoria Vigilancia Epidemiolégica Processo 0 0 0
100% |Dentista - Odontologia - Plantdo Consulta/Tratamento 704 11.366 3.789
100% |Dentista - Odontologia - CEO Consulta/Tratamento 120 0 0
100% |Fisioterapia - CER Consulta/Sessdo 1.800 10.243 3.414
100% |Fisioterapia - domiciliar Consulta/Sessdo 120 259 86
100% |Fonoaudidlogo - Clinico Consulta 160 578 193
100% |Fonoaudidlogo - Exames Exames 25 56 19
100% |Gastroenterologista Consulta 40 543 181
100% |Ginecologia Consulta 1.200 3.422 1.141
100% |Naturopata Processo 0 32 11
100% |Neurologia - Clinico Consulta 100 505 168
100% |Neurologia - Pediatria Consulta 80 29 10
100% |Obstetricia Consulta 320 276 92
100% |Oftalmologia Consulta 280 1.776 592
100% |Oftalmologia Cirtrgica Consulta 40 215 72
100% |Ortopedia Ambulatorial Consulta 216 1.071 357
100% |Ortopedia/traumatologia Consulta 200 788 263
100% |Otorrinolaringologia Consulta 200 613 204
100% |Otorrinolaringologia infantil Consulta 20 301 100
100% |Pediatria Consulta 632 2.645 882
100% |Psicélogo Terapia 880 3.122 1.041
100% |Psiquiatria Ambulatorial Consulta 240 251 84
100% |Psiquiatria CAPS Consulta 280 1.472 491
100% |Radiologista Laudos 800 2.274 758
100% |Reumatologia Consulta 14 42 14
100% |Terapeuta Ocupacional Terapia 160 476 159
100% |Urologia Consulta 240 822 274
100% |Vascular Consulta 100 673 224

Total 13.437 60.544 20.181
- |
/)

Rua: Malaquias Guerra n2 254, Centro - Sdo Pedro, Sdo Paulo. CNPJ: 70.914.171/0001-01
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3.2) METAS QUANTITATIVAS - URGENCIA/EMERGENCIA

i ESPECIFICACAO: INDICADOR FiSICO PRODUGAO EXECUTADA
DESCRICAO DA ATIVIDADE UNIDADE QUANTIDADE/MES o
/ L MEDIA POR MES
Consulta de Profissional de Nivel Superior Atendimento
100% |(Exceto Médico) - 0301010048 Enfermeiro 5.750 16.892 5.631
Assistente Social
Remogdo em Ambuldncia Simples Transporte di
100% |(Ambulancia Tipo A) - 0301030154 Atendimento 200 674 225
Técnico
Atendimento de Urgéncia ¢/ Observagdo até 24 horas
100% |em Atengdo Especializada - 0301060029 Atendimento Médico 1.500 10.740 3.580
Atendimento Médico em Unidade de Pronto
100% |Atendimento - 0301060096 Atendimento Médico 5.750 15.723 5.241
Atendimento Ortopédico com Imobiliza¢do O —
100% |Proviséria - 0301060100 g 50 164 55
Técnico
Acolhimento com Classificagdo de Risco - S—
100% |0301060118 ) 5.750 15.723 5.241
Enfermeiro
Oxigenioterapia dia - 0301100144 .
Atend t
100% B 120 269 90
Enfermeiro
i i P di to -
100% g;%cled'me"ms Grrite 2 Franto ALERCT D Procedimento 12,200 32.605 10.868
Coleta De Material P/ Exame Laboratorial -
Colet 50 ; X
100% 0201020041 oleta 0 8.140 2.713
100% Exames Laboratoriais - 020201 - — 1.800 9.015 3.005
100% Test.es Rapidos, (HIV, Sifilis, Hepatite C, Dengue, SARS Teste 10 5 2
Covid)
100% Glicemia Capilar - 0214010015 - Examies 600 2.327 776
100% |Eletrocardiograma - 0211020036 - Exames 250 872 291
100% |Radiografias em Geral - 0204 - Exames 1.000 3.094 1.031
Total 35.480 116.243 38.748

Hospital Beneficente Sdo Lucas de S&o Pedro
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3.3) METAS QUANTITATIVAS - HOSPITALAR EXAMES DIAGNOSTICOS

INDICADOR FiSICO PRODUGAO EXECUTADA
KaETA ESPECIFICACAO:
DESCRICAO DA ATIVIDADE UNIDADE QUANTIDADE/MES L MEDIA POR ME
/ TRIMESTRE o .
020201 - Exames Laboratoriais Geral (Hospital
100% |5 600+UPA 1.800+Municipio 22.000) Bxame 28.800 86942 29.630
0203020030 - Exame Anatomopatoldgico
100% |Congelamento Parafina Por Pega Cirtirgica Ou Exame 70 228 76
Por Biopsia (Exceto Colo e Mama)
Testes Rapidos, (HIV, Sifilis, Hepatite C, Dengue,
100% |SARS Covid, Tolerancia Insulina,antiglobulina, Exame 10 233 78
Gestantes, outros)
100% [0211020036 - Eletrocardiograma Procedimento 10 72 24
0211060151 - Exames do reflexo vermelho
P i t 25 72 243
100% (Potencial de Acuidade Visual) e 8
021107014-9 - Emissdes Otoacusticas Evocadas
9 Procedimento 25 43 14
100% P/ Triagem Auditiva (Teste Da Orelhinha) i
100% [020211006-0 - Exames teste do pezinho em RN Procedimento 25 69 23
100% 021’1020079 - Exames teste do coragdo em RN Procedimento 25 69 23
(oximetro de pulso)
100% |0204 - Radiografia em Geral Exame 600 1.470 490
100% |0211040061 — Tococardiografia Ante-Parto Procedimento 30 132 44
Total 29.620 91.993 30.664

Hospital Beneficente Sdo Lucas de Sdo Pedro
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3.3.1) METAS QUANTITATIVAS - SERVICOS HOSPITALARES
INDICADOR FISICO PRODUCAO EXECUTA
Uil ESPECIFICACAO: EAQ EARCUTADA
DESCRI(,'AO DA ATIVIDADE 10
UNIDADE QUANTIDADE/MES 7
/ et MEDIA POR MES
Anatomopatoldgico Congelamento Parafina Por
100% |Peca Cirtrgica Ou Por Biopsia (Exceto Colo e Exame 70 370 123
Mama) - 02.03.02.003-0 -
100% |Audiometria Completa 02.11.07.004-1 Exame 40 29 10
Avaliagdo Vocal (BERA) S/Sedagdo - Potencial
0,
100% 1eyocado Auditivo 02.11.05.011-3 ey i 8 2
Avaliagdo Vocal (BERA) C/Sedagao - Potencial
100% ¢\ ocado Auditivo 02.11.07.026-2 Exanié it 6 <
Biomicroscopia de Fundo de Olho 02.11.06.002-0
100% fitieluso fia Consulta) Exame 280 711 237
100% |Colonoscopia - 02.09.01.002-9 Procedimento 40 160 53
100% |Densitometria Ossea - 02.04.06.002-8 Exame 80 222 74
100% |Ecocardiografia Transtoracica - 02.05.01.003-2 Exame 80 267 89
100% |Eletroencefalograma Adulto 02.11.05.004-0 Exame 20 0
100% |Eletroencefalograma Infantil 02.11.05.003-2 Exame 4 0
El i fi .11.05.008-
100% : etroneuromiografia por membro 02.11.05.008 — 10 a4 15
100% |Esofagogastroduodenoscopia-02.09.01.003-7 Procedimento 40 253 84
Fundoscopia (Incl Consulta) 02.11.06.010-
100% 0 : pia; {inclusoma Lonsulta) Exame 280 646 215
HOLTER (Monitoramento pelo sistema 24 hs - 3 .
100% canais)-02.11.02.004-4 Procedimento 10 43 14
100% |Ilmitanciometria -02.11.07.020-3 Exame 40 29 10
100% Laudcl)s Dens,tome.trla, Mamografia, - 800 3.526 1175
Densitometria, Raio-X, Tomografia
100% |Logoaudiometria (LDV-IRF-LRF) 02.11.07.021-1 Exame 20 29 7
100% |Mamografia - 02.04.03.018-8 Exame 100 471 157
MAPA MONITORIZAGAO AMBULATORIAL DE PRESSAQ
100% | \RTERIAL - 02.11.02.005-2 e il + s
100% | Mapeamento de Retina - 02.11.06.012-7 Exame 20 89 30
100% |Nasofibrolaringoscopia - 02.09.04.002-5 Procedimento 5 13 4
100% |Paquimetria 02.05.02.002-0 Exame 20 24 8
Radiografia em Geral (1.000 UPA+500
E 600 1.475 492
100% Municipio+ 100 Hospital) xame
Ressecg¢do de Pélipo (EDA ou Colono) .
0,
100% 04.07.01.025-4 Procedimento 30 83 28
RETINOGRAFIA COLORIDA BINOCULAR -
9 E
100% 0211060178 xame 20 57 19
100% |Tomografias S/Contraste - 0206 Exame 130 715 238
100% |Tomografias C/Contraste - 0206 Exame 20 115 38
100% |Tonometria-incluso Consulta 02.11.06.025-9 Exame 280 1.235 412
Triagem Oftalmologica (Incluso na Consulta)
0,
100% 02.11.06.027-5 Exame 280 1.235 412
100% |Ultrassonografia Geral - 0205 - Exame 775 1.720 573
100% |Ultrassonografia Morfologico-02.05.02.014-3 Exame 15 68 23
Ultrassonografia C/ Doppler Tireoide-
9 E 10 26 9
= S T Colordo de V e
trassonografia oppler Colorido de Vasos
E 80 247 2
i D T Dopper de Cardtidasd — -
100% trassonografia C/ Doppler de Carotidas de Exatiie 10 a1 14
02.05.01.004-0 -
Total 4.239 13.999 4.666

Hospital Beneficente Sdo Lucas de Sdo Pedro
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3.4) METAS QUANTITATIVAS - HOSPITALAR ATENDIMENTO A GESTANTE

il ESPECIFICACAO: INDICADOR FiSICO PRODUGAO EXECUTADA
DESCRICAO DA ATIVIDADE 10
UNIDADE QUANTIDADE/MES
/ SiacoraE MEDIA POR MES
ADMINISTRACAO DE MEDICAMENTOS NA
100% |ATENCAO ESPECIALIZADA. EV, IM (03.01.10.001- Procedimento 20 358 119
2,03.01.10.019-5, 03.01.10.020-9)
ATENDIMENTO DE URGENCIA EM ATENCAO "
100% | cspEciaLIZADA - 03.01.06.006-1 Frocedimento 20 8 6
100% |AFERICAO DE PRESSAO ARTERIAL-03.01.10.003-9 Procedimento 90 787 262
CATETERISMO VESICAL DE DEMORA OU ALIVIO .
100% 103.01.10.005-5, 03.01.10.004-7 Fegoedimento i 32 1
03.01.01.004-8 -CONSULTA DE PROFISSIONAIS
100% |DE NIVEL SUPERIOR NA ATENCAO Procedimento 920 787 262
ESPECIALIZADA (EXCETO MEDICO)
03.01.01.007-2 - CONSULTA MEDICA EM .
100% ATENCAO ESPECIALIZADA Procedimento 90 787 262
Total 320 2.770 923
3.5) METAS QUANTITATIVAS - SERVICOS HOSPITALARES INTERNAGAO
INDICADOR FISICO PRODUCAO EXECUTADA
erag ESPECIFICACAO: 0
ICA TIVIDADE UA E/MES i DIA
DESCRICAO DA A UNIDADE QUANTIDADE/! NESTRE MEDIA POR MES
100% |Clinica Médica Internacdo 20 260 87
100% |Pediatria Internacdo 2 1 0
100% |Clinica obstétrica Internagdo 30 48 16
100% |Clinica Cirargica Internagdo 232 719 240
100% |Unidade de Terapia Intensiva Geral Adulto Internagdo 28 112 37
Total 312 1.140 380
3.6) METAS QUANTITATIVAS - SERVICOS HOSPITALARES - MATERNIDADE
INDICADOR FISICO PRODUCAO EXECUTADA
ESPECIFICACAO:
MET DESCRICAO DA ATIVIDADE 12
UANTIDADE/MES MEDIA POR ME
UNIDADE Ql / TRIMESTRE S
100% |Parto Normal Internagdo 16 41 14
100% |Parto Cesaria Internagdo 14 32 11
Total 30 73 24

Hospital Beneficente Sdo Lucas de Sdo Pedro
Rua: Malaquias Guerra n2 254, Centro - Sdo Pedro, S&o Paulo. CNPJ: 70.914.171/0001-01
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EXAMES REALIZADOS NAO PACTUADOS NO PLANO OPERATIVO - HOSPITAL
INDICADOR FiSICO PRODUCAO EXECUTADA
Ll ESPECIFICACAO:
DESCRI ATIVID
CAO DA ADE UNIDADE HBSLSP QUANTIDADE /MES 12 TRIMESTRE | MEDIA POR MES
0% |0201010470 BIOPSIA DE TIREOIDE OU PARATIREOIDE - PAAF 0 21 7
oy CURATIVO GRAU 11C/ OU S5/ DEBRIDAMENTO, RETIRAA DE PONTO z . 3
° 1401010015, 301100152
0309070023 TRATAMENTO ESCLEROSANTE NAO ESTETICO DE VARIZES 0 200 67
0% |DOS MEMBROS INFERIORES (BILATERAL)
EXCISAO DE LESAO E/OU SUTURA DE FERIMENTO DA PELE ANEXOS E "
0% |MUCOSA - 0401010058 g 80 a
0% | ANESTESIA REGIONAL 0417010052 0 1 0
i 0901010014 OCI AVALIACAO DIAGNOSTICA INICIAL DE CANCER DE 5 0
° [mama 210
0% |0902010018 OCI AVALIACAO DE RISCO CIRURGICO 0 5 2
0% |0902010026 OCI AVALIACAO CARDIOLOGICA 0 - 22
e 0903010011 OCI AVALIACAO DIAGNOSTICA EM ORTOPEDIA COM 5 it
®  |RECURSOS DE RADIOLOGIA 31
o 0903010020 OCI AVALIACAO DIAGNOSTICA EM ORTOPEDIA COM g 5
®  |RECURSOS DE RADIOLOGIA E ULTRASSONOGRAFIA 7
0905010035 OCI AVALIACAO INICIAL EM OFTALMOLOGIA - A PARTIR DE
0% 19 anos 9 23
70
Total 0 696 232

Hospital Beneficente Sdo Lucas de Sdo Pedro
Rua: Malaquias Guerra n2 254, Centro - Sdo Pedro, Sdo Paulo. CNPJ: 70.914.171/0001-01
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CONSULTAS E EXAMES AGENDADOS FALTAS NAS AGENDAS

ESPECIFICACAO: INDICADOR FISICO PRODUCAO AGENDADA FALTAS
META o A $ MEDIA FALTA
DESCRICAO DA ATIVIDADE Tipo de Atendimento | QUANTIDADE PACTUADA/MES | 12 TRIMESTRE MES
0% ]03.01.01.007-2 Consulta Cardiologista Consulta 450 160 53
0% |03.01.01.007-2 Consulta Cirurgia Geral Consulta 480 69 23
0% |03.01.01.007-2 Clinico Geral - Especializada Consulta 3.256 250 83
0% ]03.01.01.006-4 Clinico Geral - Aten¢do Especia Consulta ; 1.796 599
0% |03.01.01.007-2 Consulta Gastroenterologista Consulta 40 169 56
0% _103.01.01.007-2 Consulta Ginecologia Consulta 1.200 903 301
0% |03.01.01.007-2 Consulta Neurologia Consulta 180 120 40
0% |03.01.01.007-2 Consulta Oftalmologia Consulta 280 375 125
0% ]03.01.01.007-2 Consulta Ortopedia/Ambulatorial Consulta 216 283 94
0% 03.01.01.007-2 Consulta Ortopedia/Traumatologia Consuits 200 43 14
0% |03.01.01.007-2 Consulta Otorrino Consulta 200 168 56
0% |03.01.01.007-2 Consulta Pediatria Consulta 632 621 207
0% |03.01.01.007-2 Consulta Psiquiatra Ambul Consulta 240 81 27
0% |03.01.01.007-2 Consulta Psiquiatra CAPS Consulta 280 324 108
0% ]03.01.01.007-2 Consulta Reumatologista Consulta 14 4 1
0% |03.01.01.007-2 Consulta Urologia Consulta 240 109 36
0% |03.01.01.007-2 Consulta Vascular Consulta 100 40 13
0% |Dentista - Odontologia Consulta/Tratamento 704 1.430 477
0% |Fisioterapia - CER Consulta/Sessdo 1.800 1.183 394
0% |Fonoaudidlogo - Clinico Consulta/Sessdo 160 129 43
0% |Psicélogo Consulta/Sessdo 880 62 21
0% |Terapeuta Ocupacional Terapia 160 89 30
TOTAL DE FALTAS CONSULTAS ESPECIALIZADAS 11.712 8.408 2.803
0% AUDIOMETRIA COMPLETA Exame 40 11 L
0% 0209010029 - Colonoscopia Exame 40 22 7
0% 0209010037 - Esofagogastroduodenoscopia Exame 40 32 11
0% |02.04.06.002-8 Densitometria Ossea Exame 30 21 7
0% |02.05.01.003-2 Ecocardiografia Transtoracica Exame 80 35 12
0% |02.11.05.008-3- Eletroneuromiografia por membro Exame 10 8 3
02.11.02.004-4 HOLTER (Monitoramento pelo sistema
0% 24 hs - 3 canais). Exame s 3 4
0% 0204030188 - Mamografia Exame 100 55 18
0% |02.11.06.012-7- Mapeamento de Retina - Exame 20 2 1
211020052-MONITOR|ZACKO AMBULATORIAL DE
0% |pRessa0 ARTERIAL (MAPA) i 2y . 1
0% |020904002-5 - Nasofibrolaringoscopia Exame 10 4 1
0% 02.05.02.002-0 -Paquimetria Exame 20 4 1
0% |0204 - Radiografia em Geral Exame 600 343 114
0211060178 -RETINOGRAFIA COLORIDA
E 2 7
0% |8iNOCULAR - i ! &
0% |0206 - Tomografias s/contraste c/contraste Exame 150 58 19
0% |0205 - Ultrassonografia Geral Exame 720 567 189
02.05.01.004-0 Ultrassonografia ¢/ Doppler de vasos
0% venoso arterial e Cardtida Exame . 4 .
0% [02.05.02.014-3- Ultrassonografia Morfoldgico- Exame 15 5 2
0% Ultrassonografia C/ Doppler Tireoide- 02.05.02.012-7 Exame 10 1 0
Ultrassonografia C/ Doppler Colorido de Vasos -
E
0% 102.05.01.004-0 kigs it - .
0% 0901010014 OCI AVAL DIAG INICIAL CANCER MAMA Avaliacdao (0] 91 30
0% |0902010018 OCI AVAL RISCO CIRURGICO Avaliagdo 0 4 1
0% |0902010026 OCI AVAL CARDIOLOGICA Avaliacdo 0 11 4
0% |0903010020 OCI AVAL DIAG ORTOPEDIA REC Ultrasson Avaliagdo+Exame 0
0%  |0903010011 OCI AVAL DIAG ORTOPEDIA REC RADIOLOGIA Avaliagdo+Exame 0 9 3
0% ge::gzooas OCI AVAL INICIAL OFTALMOLOGIA A PARTIR DE Avafiacko 0 31 10
TOTAL DE FALTAS EXAMES E TRATAMENTO 2.015 1.383 461

Hospital Beneficente Sdo Lucas de Sdo Pedro

Rua: Malaquias Guerra n2 254, Centro - Sdo Pedro, Sdo Paulo. CNPJ: 70.914.171/0001-01
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4.) DECLARACAO PARECER DA COMISSAO

3.1) AMBULATORIAL - ESPECIALIDADES - No que tange aos atendimentos eletivos de especialidade, a produgao executada no
primeiro trimestre de 2026 alcangou o indice de 150,19% da meta pactuada. Cumpre destacar que, ndo obstante o resultado global
ter sido satisfatdrio, observou-se variagdo de desempenho entre as especialidades, com unidades que ndo atingiram o percentual
estabelecido e outras que o superaram. Ademais, ressalta-se como fator de impacto relevante o elevado indice de absenteismo dos
usudrios. No periodo em andlise, contabilizou-se o total de 8.408 auséncias as consultas especializadas, sendo 7.727 registradas no

Sistema Maestro, da Secretaria Municipal de Satde, e 681 no Sistema Tasy, de gestdo hospitalar. O quantitativo corresponde a
média de 2.803 faltas mensais no trimestre.

3.2) UPA URGENCIA/EMERGENCIA - Analisando a produgdo executada pela unidade de UPA no primeiro trimestre de 2026,
constata-se que a meta quantitativa global foi superada, atingindo 109,21% do total pactuado.Por se tratar de unidade de demanda
espontanea, a produgéo da rede de urgéncia e emergéncia esta sujeita a sazonalidade e a fatores epidemioldgicos. Dessa forma,
embora o resultado consolidado tenha sido satisfatdrio, observa-se que, individualmente, algumas linhas de cuidado ndo atingiram
as metas estabelecidas, enquanto outras apresentaram desempenho superior ao pactuado. Cabe salientar que, por ocasido da
revisdo do plano, os quantitativos foram definidos com base nas médias executadas no periodo anterior, metodologia que ndo
assegura exatiddo absoluta diante da variabilidade inerente a demanda de urgéncia e emergéncia.

3.3) HOSPITALAR EXAMES DIAGNOSTICOS - No tocante a produgdo de exames diagnésticos, o resultado consolidado no primeiro
trimestre de 2026 atingiu 110,07% da meta pactuada. Ndo obstante o desempenho global satisfatério, verificou-se
heterogeneidade entre os procedimentos. Determinados exames apresentaram produgdo inferior ao quantitativo pactuado,
enquanto outros o excederam de forma expressiva. Dentre os itens com resultado aquém da meta, destaca-se o exame de
radiografia, cuja meta estabelecida era de 600 exames e a produgdo executada totalizou 490 exames, correspondendo a 81,67% de
atingimento. Constata-se que o absenteismo dos usudrios configurou fator determinante para o ndo atingimento integral das
metas. No periodo analisado, 343 exames previamente agendados ndo foram executados em razdo da auséncia dos pacientes.

WBWS - No que se refere aos exames diagndsticos e terapéuticos hospitalares, a integralidade das vagas
pactuadas foi disponibilizada no sistema de regulagdo para o municipio de Sdo Pedro, por meio dos sistemas SIRESP ou CROSS. O
gerenciamento das vagas é de responsabilidade das unidades de satide do municipio.Ndo obstante a disponibilizagdo integral das
vagas, fatores supervenientes impediram o alcance pleno das metas em determinadas linhas de cuidado. Dentre eles, destacam-se:
vagas ofertadas ndo preenchidas pela regulagdo municipal e elevado indice de absenteismo dos usuadrios, com registro de 1.363
faltas no primeiro trimestre de 2026.Ressalta-se ainda que alguns itens pactuados ndo tiveram a execugdo iniciada no periodo, em
razio de tramites operacionais. Contudo, tais procedimentos serdo compensados no préximo trimestre, conforme planejamento
institucional.Apesar dos fatores supracitados, o resultado consolidado atingiu 100,07% do quantitativo total pactuado, cumprindo a

meta global estabelecida para o periodo.
7 - - Quanto aos atendimentos e procedimentos realizados

para gestantes, trata-se de demanda esponténea, conforme protocolo institucional, as gestantes do municipio iniciam o
acompanhamento na maternidade a partir da 382 semana gestacional, com o objetivo de estabelecer vinculo com a equipe
assistencial. Adicionalmente, sdo contemplados neste indicador os atendimentos de enfermagem e as avaliagdes médicas
motivados por intercorréncias gestacionais ou outras causas. Dessa forma, a produgdo executada no primeiro trimestre de 2026

atingiu 108,97% do guantitativo pactuado, superando a meta estabelecida para o periodo
3.5) SERVICOS HOSPITALARES - Resultado das internagdes hospitalares, a meta programada para o primeiro trimestre de 2026 foi

superada, atingindo 121,79% do quantitativo pactuado. O desempenho consolidado reflete o resultado das internagdes em clinica
meédica, clinica cirdrgica e Unidade de Terapia Intensiva. Especificamente quanto a linha de cuidado de obstetricia, esta unidade é
referéncia para os municipios de Aguas de Sdo Pedro, Charqueada, Santa Maria da Serra e Séo Pedro, com atendimento 24 horas
para partos de baixo e médio risco, no dmbito da Rede Alyne. O resultado atingido para esta especialidade foi de 53,33% da meta
pactuada. Cumpre esclarecer que, por se tratar de demanda esponténea, o desempenho da obstetricia ndo depende
exclusivamente da capacidade instalada ou da atuagéo do hospital, mas da procura pelas usudrias do servigo. Situagdo analoga foi
observada na pediatria, que registrou apenas uma internagdo no periodo.

3.6) SERVICOS HOSPITALARES - No que tange a linha de cuidado de obstetricia, esta unidade é referéncia para partos de baixo e
médio risco, com atendimento 24 horas, para os municipios de Aguas de S3o Pedro, Charqueada, Santa Maria da Serra e S&o Pedro,
no dmbito da Rede Alyne. Historicamente, a meta pactuada para esta especialidade ndo tem sido atingida integralmente, por se
tratar de demanda esponténea e condicionada a procura das usudrias dos municipios referenciados. No primeiro trimestre de
2026, foram realizados 73 partos, o que corresponde a 80% do quantitativo total pactuado para o periodo, com média mensal de
24,3 partos.Cumpre ressaltar que, embora o resultado esteja aquém da meta estabelecida, evidencia-se evolugdo em relagdo a
série histérica. A instituicio mantém a capacidade instalada e a equipe assistencial integralmente disponiveis para absorver a
totalidade da demanda referenciada, n3o havendo fatores impeditivos de ordem operacional ou assistencial sob gestdo do hospital.
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CONCLUSAO DA COMISSAO - Apds analise dos resultados obtidos no primeiro trimestre de 2026, a Comiss&o Interna de
Acompanhamento Contratual conclui que as principais metas quantitativas pactuadas foram cumpridas e superadas, evidenciando
o desempenho satisfatério do hospital.Ressalva-se que determinadas linhas de cuidado apresentaram producdo aquém do
pactuado, fato atribuido a fatores externos a governabilidade da instituicdo. Dentre estes, destacam-se: Demanda espontanea: Os
procedimentos sazonais e as internagdes em obstetricia estdo condicionados a procura dos usudrios dos municipios referenciados
— Aguas de S3o Pedro, Charqueada, Santa Maria da Serra e Sdo Pedro — ndo havendo, portanto, possibilidade de intervengéo
direta do hospital para incremento da produg&o., 0 mesmo acontece com a especialidade da pediatria. Absenteismo: Foram
registrados elevados indices de falta dos usuarios em exames e procedimentos agendados via regula¢do, impactando diretamente
o atingimento das metas especificas.Ndo obstante os fatores supracitados, a unidade manteve integralmente a capacidade
instalada, as equipes assistenciais e as vagas reguladas disponiveis, garantindo o atendimento imediato a populagédo referenciada.
Dessa forma, conclui-se pelo cumprimento global do contrato, com resultado consolidado da meta total pactuada no periodo.

Sdo Pedro, 20 de maio de 2026
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