
JANEIRO FEVEREIRO MARÇO ABRIL MAIO JUNHO JULHO AGOSTO SETEMBRO OUTUBRO NOVEMBRO DEZEMBRO TOTAL/MEDIA

Capacidade Planejada 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40

Capacidade Instalada 33 32 32 32 32 32 32 32 31 27 30 31

Nº  de residentes sexo feminino* 18 17 17 17 17 17 17 17 16 13 13 14

Nº de residentes sexo masculino* 15 15 15 15 15 15 15 15 15 14 17 17

Nº Total de  residentes* 33 32 32 32 32 32 32 32 31 27 30 31 376

Nº  de pessoas negras/pardas 6 6 6 6 6 6 6 6 6 6 6 6

Nº  de pessoas brancas 27 26 26 26 26 26 26 26 25 21 23 24

Nº  de pessoas amarelas 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1

Nº  de pessoas indigenas 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Nº de residentes  procedentes do município 27 26 26 26 26 26 26 6 25 21 24 24

Nº residentes procedentes dos outros  municípios da Região 4 4 5 5 5 5 5 5 5 5 5 6

Nº residentes procedentes de municípios de outros Colegiados 2 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1

Nº residentes procedentes de outros Estados 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Nº de residentes com menos de 60 anos 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Nº de residentes entre 60 e 69 anos 2 2 2 2 2 2 2 2 1 2 3 3

Nº de residentes entre 70 e 79 anos 15 15 14 13 14 14 14 13 13 12 13 13

Nº de residentes entre 80 e 89 anos 10 10 10 10 10 10 10 11 11 9 9 10

Nº de residentes 90 anos  e mais 6 5 5 5 5 6 6 6 6 5 5 5

Nº de residentes Grau I 17 17 17 17 17 18 18 16 16 15 15 15

Nº de residentes Grau II 10 8 7 8 8 7 7 8 8 8 11 12

Nº de residentes Grau III 6 7 7 7 7 7 7 8 7 4 4 4

Nº de residentes com Cartão SUS 33 32 32 32 32 32 32 32 31 27 30 31

Nº funcionários Total 20 20 20 20 20 20 20 23 23 24 24 24

Nº  de Enfermeiros 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1

Nº de Técnicos/Auxiliares de Enfermagem 7 7 7 7 7 6 6 6 8 8 8 8

Nº funcionários Cuidadores 0 0 0 0 0 0 0 0 2 2 2 2

Nº de Nutricionistas 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1

Nº de Funcionários Auxiliar de Cozinha 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4

Nº de Funcionários na Limpeza 8 8 8 8 8 8 8 8 8 8 8 8

Nº de Funcionários da Lavanderia 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1

Nº Profissionais de Nível Superior (outras categorias) 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3

Nº funcionários participantes em  Educação Permanente 20 20 20 20 20 20 20 23 24 24 24 24

Nº reuniões de equipe 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1

Nº voluntários cadastrados  0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Consolidado dos Indicadores de Saúde, conforme RDC ANVISA nº 283/2005                                                                                                                                       

Município: MONTE APRAZÍVEL Instituição: LAR VICENTINO Ano fundação: 1971
     Região de Saúde: JOSÉ 

BONIFÁCIO                                    
Ano: 2020

               ILPI/Casa de Repouso
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Nº voluntários capacitados/Plano de Trabalho Anual     0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Nº de estagiários 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Nº de óbitos de residentes* 0 1 1 0 0 0 0 0 1 4 0 0 7

Taxa de mortalidade* 0,00% 312,50% 312,50% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 322,58% 1481,48% 0,00% 0,00% 186,17%

Nº de casos novos de Doença  Diarreica Aguda em idosos * 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Taxa de Incidência de Doença Diarreica Aguda em idosos* 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00%

Nº  de casos novos de Escabiose em idosos* 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Taxa  de Incidência de  Escabiose* 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00%

Nº de casos novos de  Desidratação em idosos* 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Taxa de  Incidência de  Desidratação* 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00%

Nº casos novos de residentes com Lesão por Pressão (úlcera decúbito)* 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1

Taxa Prevalência de Lesão por Pressão* 3,03% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00%

Nº de casos novos de residentes com  Desnutrição* 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Taxa de Prevalência de Desnutrição* 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00%

Nº casos novos  de residentes que sofreram  Fratura de Femur na ILPI 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Taxa  de  Internação por Fratura de Femur 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00%

Nº total  de Quedas das pessoas residentes  0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00%

Nº residentes com  Hipertensão e Diabetes 9 9 10 10 10 10 10 10 10 9 9 9

Nº  de residentes com hipertensão arterial 11 11 11 14 14 14 15 15 15 14 13 14

Nº  residentes  com hipertensão arterial GRAVE 3 3 3 2 2 2 2 2 2 2 2 2

Nº de residentes com Diabetes 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0

Nº  residentes com Diabetes que fazem uso de Insulina 2 2 2 2 3 3 3 3 3 3 3 3

Nº de internações gerais 1 1 2 0 0 1 0 0 2 6 1 0 14

Nº de residentes com demência 6 6 4 3 3 3 3 3 3 3 3 4

Nº de residentes com Alzheimer 6 6 6 6 6 6 6 6 6 6 6 6

Nº de residentes com uso de antidepressivos/benzodiazepínicos 23 22 22 22 22 22 22 22 22 22 22 23

Nº de casos novos de  residentes com  Pneumonia 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 1 0 3

Nº de casos novos  de Infecção Urinária em idosos 0 0 0 0 0 1 0 0 1 0 1 0

Nº de residentes com uso de antibióticos 0 0 0 0 0 3 2 0 1 0 10 0 16

Nº de residentes com Incontinência Urinária 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1

Nº de residentes com Sonda Vesical 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Nº de residentes com SNE/Gastrostomia/SNG 4 3 3 1 1 1 1 1 2 2 2 2

Nº de casos de  Dengue, Zica, Chikungunya 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Nº de residentes que tentaram suicídio 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Nº de Notificações de Violência  contra os idosos 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Número de residentes com Síndrome Gripal 0 0 0 0 0 0 0 0 2 0 10 0

Número de residentes confirmados COVID 19 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

Número de internação de residentes com a COVID 19 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Número de óbitos de residentes pela COVID 19 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Número de testes realizados em residentes 0 0 0 0 0 32 0 32 30 5 10 0

Número de funcionários com Síndrome Gripal 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 3 0

Número de funcionários confirmados COVID 0 0 0 0 0 3 0 3 2 0 1 0

Número de internação de funcionários  com a COVID 19 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0

Número de óbitos de funcionários pela COVID 19 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Número de testes realizados em funcionários 0 0 0 0 0 24 0 24 27 0 3 0

Número de funcionários  substituídos 0 0 0 0 0 0 0 0 3 0 0 0

Nº de casos notificados para VE Municipal 0 0 0 0 0 56 0 56 60 0 13 0

Nº de inspeções  da equipe da Vigilância Sanitária 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Nº de visitas  da  Promotoria Pública 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 1

Nº de visitas de representantes do  CMDI - Cons. Mun. Direitos Idoso 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Nº de visitas da equipe da ESF/UBS 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0  

Nº de visitas da equipe do NASF 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Nº de idosos com carteira de Vacinação em dia 33 32 32 32 32 32 32 32 31 27 30 31 376

Nº de kit de curativos fornecidos pela ESF/UBS** 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Nº unidades de medicamentos fornecidos pela ESF/UBS*** 2760 2775 2780 2780 2780 2780 2820 2820 2820 2760 2795 2835 33505
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