EM SAUDE

Relatorio - Contratado X Realizado GESTAO
| i EM SAUDE i |

sovennobossmpoor  Unidade: AH ITAPEVI 17-07-2024 14:28
SAO PAULQ Periodo: Junho a Junho de 2024

271 - Consultas Médicas

Primeiras Consultas

Redi 640 551 640 551 -13,91
Interconsultas 491 455 491 455 -7,33
Consultas

- Subsequentes

526 - Consultas N3o Médicas

Primeiras Consultas

Rede 0 0 0 1) 0,00
Interconsultas 150 148 150 148 -1,33
Consultas

Subseqiientes 10 13 10 13 30,00
Procedimentos

Terapéuticos 0 0 0 0 0,00
(sessdes)

680 - SADT Externo

Diagndstico Laboratdrio Clinico

0
Geidens 0 0 0 0. . o
Radiografia 0 0 0 0 0,00
Mamografia 0 0 0 0 0,00
Densitometria 0 0 0 0 0,00
Outros exames em Radiologia 0 0 0 0 0,00
Radiologia 0 0 0 0 0,00
Ecocardiografia 42 45 42 45 7,14
Ultrassonografia com Doppler 0 0 0 ' 0,00
Ultrassonografia Obstétrica 0 0,00
QOutras Ultrassonografias 0 0 0 0,00
Ultra-Sonografia 42 45 42 45 7,14
Tomografia Computadorizada 0 0 0,00
Ressonancia Magnética 0 [} 0,00
ggzs;?;gincia Magnética com 0 0 o 0 0,00
Ressonancia Magnética 1} 0 0 0,00
Cintilografia 0 0 0 0 0,00
gﬂgg:rexames em Medicina 0 0 0 0 0,00
Mediciné Nuclear in Vivo 1] 1] 0 0 7 0,00
Endoscopia Digestiva Alta 25 28 25 28 12,00

Colonoscopia 0 0 0 0 0,00




CPRE 0 0 o 0 0,00

Broncoscopia 0 0 0 0 0,00
Outras Endoscopias 0 0 0 1] 0,00
Endoscopia 25 28 25 28 12,00
Radiologia Intervencionista 0 0 0 0 0,00
Cateterismo Cardiaco 0 0 0 0 0,00

Diagndstico em Cardiologia (Exceto

Cateterismo Cardiaco) 0 0 0 o 0,00
Diagnéstico em Ginecologia-

Obstetricia ¢ g 9 Ly 0,00
Diagnéstico em Neurologia 0 o 0,00
Diagnéstico em Oftalmologia 0 o 0,00
Diagndstico em

Otorrinolaringologia/Fonoaudiologia < 8 0 J 900
Diagnéstico em Pneumologia 0 0 o 0 0,00
Diagnéstico em Urologia 0 (1] 0 0,00
Outros exames em Mét. Diagn.

Especialidades o 0 o Q 900
Métodos Diagnésticos em 0 0 0 0 0,00

Especialidades

Procedimentos Especiais
Hemoterapia

189 - Tratamentoes Clinicos

Tratamento em
Oncologia - 0 0 0 o 0,00
Quimioterapia (QT)

Tratamento em
Oncologia -
Hormonioterapia
(HT)

Tratamento em

Oncologia -

Fornecimento QT 0 0 1) 0 0,00
para Clinica ‘

Adicional

0 0 0 0 0,00

Tratamento em

Oncologia -

Fornecimento HT 0 0 0 1] 0,00
para Clinica

Adicional

Tratamento em

Oncologia - 0 0 0 0 0,00
Radioterapia

Tratamento em
Nefrologia - Didlise
Peritoneal
(pacientes)

a 0 0 0 0,00

Tratamento em

Nefrologia - Sess&o 0 0 0 0 0,00
Dialise

Terapias

Especializadas - 0 0 0 0 0,00
Litotripsia

Fototerapia -

Sessbdes 0 0 0 1] 0,00

606 - Consultas Médicas por Telemedicina (acompanhamento)

Primeiras Consultas
Rede 9 Q ° ° %409



Interconsultas 0 0 0 1] 0,00

Consultas

Subseqiientes 0 0 0 0 0,00

608 - Consultas N&o Médicas por Telemedicina (acompanhamento)

iRt

Primeiras Consultas

Rede 0 0 0 0 0,00
Interconsultas Q 0 0 0 0,00
Consultas

Subseqientes D " 0 . 0,90
Procedimentos

Terapéuticos 0 0 0 0 0,00
(sessbes)

647 - Exames de Alta Suspeicdo - Oncologia

Biopsia pele / partes

0 0 0 0 0,00

moles

EL(:_pSi; prostata guiada 0 0 0 0 0,00
El;AF tiredide guiada por 0 0 0 0 0,00
Colonoscopia 0 0 0 o 0,00
éségastmdubdéﬁoscopia 0 - 70 0 0 0,00
Retossigmoidoscopia 0 0 o 0 0,00
RM crénio 0 0 0 0 0,00
RM crénio com sedagio 0 0 o 0 0,00
TC abdome superior 0 0 0 0 0,00
TC torax 0 0 ] 0 0,00
US préstata abdominal 0 0 1] 0 0,00
us préstat_a transretal 0 0 1] )] 0,00
US tiredide 0 0 0 0 . 0,00

o o] ol ol

Consultas médicas 4] 0 0 0

Primeiras Consultas

em Oftalmologia 0 a 0 0 0,00
Exames em

Oftalmologia 0 0 o 0 0,00
Biometria Ultrassénica

(Monocular) 0 0 0 ] 0,00
Campimetria

Computadorizada Y G o 0 0,00
Mapeamento de Retina 0 0 0 0 0,00
Microscopia Especular

de Cérnea 0 0 o ° 0,00
Paquimetria

Ultrassénica - 0 o 0 0,00
Retinografia Colorida

Binocular 0 0 0 ] 0,00
Retinografia

;Iuorescente Binocular 0 0 0 0 0,00

Angiofluoresceinografia




Tomografia de

Coeréncia Optica - 0 0 0 0 0,00
ocT

Topografia

Computadorizada de 0 0 0 0 0,00
Cérnea

US de Globo Ocular /

Orbita (Monocular) Q 0 0 o 0,00
g:‘tr:ﬂgﬁigicas o 0 0 0 0,00
E:E:rn.xlotomia a YAG 0 o 0 o —
ggaﬁr;?gr}? Cirdrgico 0 0 o o 0,00

Facectomia ¢/
Implante de Lente 0 0 0 0 0,00
Intra-Ocular

Facoemulsificagdo ¢/
Implante de Lente 0 0 0 0 0,00
Intra=-Ocular Daobréavel

Fotocoagulag&o &
Laser

Vitrectomia posterior 0

Adenoidectomia

0
Amigdalectomia 0 1] 0,00
Colecistectomia 0 0 0 0,00
Escleroterapia Com .
Espuma 0 0 0 0 0,00
Hernioplastia
Inguinal 0 0 . 0 0,00
Histerectomia 0 0 0 0 0,00
Perineoplastia 0 0 0 1] 0,00
Resseccdo
Endoscépica De 0 0 0 0 0,00
Prostata
Tratamento Cirdrgico
De Varizes 0 0 Y 0 0,00

Vasectomia

Gestao denio
Hospita! Geral d€



