PREFEITURA MUNICIPAL DE CAPAO BONITO

PREFEITURA DE SECRETARIA DA SAUDE
CAPAO BONITO

ATESTADO DE CAPACIDADE TECNICA

A PREFEITURA MUNICIPAL DE CAPAO BONITO ESTADO DE SAO PAULO,
inscrita sob CNPJ n. 46634259/0001-95 com sede na Rua 09 de julho, n. 690, Centro, Capio
Bonito/SP CEP 18300-35, ATESTA para os devidos fins que a SANTA CASA DE
MISERICORDIA DE CHAVANTES, associagdo civil de direito privado, sem fins lucrativos,
filantrépica que possui duragao por tempo indeterminado, inscrita no CNPJ n°73027690/0001-46, com
sede social em Rua Maria Ferreira n.22 Chavantes/SP CEP 18970-000, através do Termo de
Colaboracao n° 042/2021, Processo Administrativo n° 6282/2021 ¢ Termo de Colaboracio n°
096/2023, Processo Administrativo n° 7406/2023, sendo responsavel pela operacionalizacao,
administragdo e execug¢do de servicos médicos de forma continua no Ambulatorio de
Especialidades, prestou servicos de administragdo e participou da gestdo, organizacdo e
gerenciamento de todos os setores e departamentos, envolvendo a area de planejamento estratégico,
qualidade, desenvolvimento de recursos humanos, economia, financeira e de custo, além de execugdo
das agdes e servigos realizando atendimentos ambulatoriais com as seguintes especialidades, atuando

desde 2020 até a presente data.

A Santa Casa de Misericordia de Chavantes, realizou em media os seguintes numeros no

ano de 2024 conforme segue:

ESPECIALIDADES MEDIA 2024

CIRURGIAO GERAL - CONSULTAS 551
DERMATOLOGISTA 1.534
GASTROENTEROLOGIA 1.269
GINECOLOGIA 1.904
OBSTETRICIA 610
ORTOPEDIA 4.125
OTORRINOLARINGOLOGIA 205
PEDIATRIA 3.090
PSIQUIATRIA 5.393
PSIQUIATRIA INFANTIL 291
CARDIOLOGISTA 1.592
ULTRASSONOGRAFISTA 3.909
OFTALMOLOGISTA 2237
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ENDOCRINOLOGISTA 640
ENDOSCOPIA/EXAMES 491
TOTAL 27.841

NUMERO DE HORAS SEMANAIS
ESPECIALIDADE PREVISTA PREVISTO | REALIZADA SAIDO
SEMANAL MENSAL MENSAL
MEDICO DO 4 16 16
TRABALHO/HORAS
MEDICO 30 120 120
REGULADOR/HORAS
MEDICO 4 16 16
AUDITOR/HORAS
TOTAL 38 152 152 horas

Capao Bonito/SP, 13 de maio de 2025.
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