Resolubilidade 2013 da Aten¢do Secundaria Municipal (elenco MCHB), por Clinica, Hospital, Polos Microrregionais e Municipios acima de 40.000 Habitantes das Microrregides da Macro Oeste
conforme PDR-SUS/MG e Carteira de Servigos Assistenciais do SUS/MG

CLINICA OBSTETRICA - Trat.Gestacdo/Parto/Puerpério

MEDICA/PEDIATRICA -Ouvido/apéfise/mastdide/v.aérea

MEDICA/PEDIATRICA - Trat. Doencas Cardiovasculares

MEDICA/PEDIATRICA - Doencas Infecciosas/Parasitari

MEDICA/PEDIATRICA - Doenc Endécrin/Metabdli/Nutric

MEDICA/PEDIATRICA - Doenc Sist.Nerv Central/Perifé

MEDICA/PEDIATRICA - Doeng Sangue/Org.Hemat/T.Imuni

MEDICA/PEDIATRICA - Trat.Doeng Aparelho Digestivo

MEDICA/PEDIATRICA - Trat.Doeng Apar.Geniturinario

MEDICA/PEDIATRICA - Trat.Doeng Pele/Tec.Subcutaneo

MEDICA/PEDIATRICA - Trat.Lesdes/Envenen/C.Externas

MEDICA/PEDIATRICA - Consultas/Atendim/Acompanhamen
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Micro de Bom Despacho
Municipio de Bom Despacho
2168707 HOSPITAL SANTA CASA DE BOM DESPACHO 83,33 (97,45]93,56|90,37(79,59| 99,02 | 90,91 | 75,00 |100,00(100,00( 0,00 | 85,71 | 97,53 | 89,80 |88,37|98,08(93,12
Total 83,33 |97,45|93,56(90,37| 79,59 99,02 | 90,91 | 75,00 | 100,00|100,00| 0,00 | 85,71 | 97,53 | 89,80 |88,37(98,08|93,12
Micro Divin6polis/Santo Anténio do Monte
Municipio de Divindpolis
2159252 HOSPITAL SAO JOAO DE DEUS 99,48 [99,72|96,85|88,71|84,73| 93,33 | 54,55 | 85,71 | 98,21 [100,00(100,00( 82,98 | 92,31 | 75,00 |87,14(98,86| 95,34
Total 99,48 (99,72|96,85|88,71|84,73| 93,33 | 54,55 | 85,71 | 98,21 (100,00(100,00( 82,98 | 92,31 | 75,00 |87,14(98,86| 95,34
Municipio de St2 Antonio do Monte
2144026 SANTA CASA DE MISERICORDIA DE SANTO ANTONIO DO MONTE 91,18 (99,17]95,00(77,42(91,79| 100,00 100,00| 100,00| 84,21 [100,00( 0,00 |100,00| 96,88 |100,00| 0,00 |95,83|94,15
Total 91,18 (99,17|95,00(77,42(91,79|100,00| 100,00| 100,00| 84,21 (100,00( 0,00 |100,00| 96,88 | 100,00| 0,00 |95,83| 94,15
Municipio de Lagoa da Prata
2132877 HOSPITAL SAO CARLOS DE LAGOA DA PRATA 100,00191,25|92,51(89,91|72,84| 80,65 | 77,78 | 92,86 | 94,12 | 100,00( 0,00 | 82,14 | 97,87 | 92,31 |28,57|97,62( 89,70
Total 100,00|91,25|92,51(89,91| 72,84 80,65 | 77,78 | 92,86 | 94,12 |100,00| 0,00 | 82,14 | 97,87 | 92,31 |28,57|97,62| 89,70
Micro de Formiga
Municipio de Formiga
2142376 HOSPITAL SAO LUIZ DE FORMIGA 97,18 [99,23]92,57|89,63|87,16| 96,59 | 100,00|100,00| 95,83 [100,00( 0,00 | 66,67 | 100,00| 75,00 | 0,00 |98,25|93,00
Total 97,18 (99,23|92,57|89,63|87,16| 96,59 | 100,00|100,00| 95,83 (100,00( 0,00 | 66,67 |100,00| 75,00 | 0,00 |98,25|93,00
Micro de Itatina
Municipio de Itaiina
2105780 HOSPITAL MANOEL GONCALVES 82,86 (99,18]96,84|89,94(82,47| 93,88 | 87,50 | 80,00 | 94,12 (100,00 0,00 | 92,31 | 97,56 | 90,91 |67,44|98,02( 93,55
Total 82,86 |99,18|96,84(89,94|82,47| 93,88 | 87,50 | 80,00 | 94,12 |100,00| 0,00 | 92,31 | 97,56 | 90,91 | 67,44|98,02| 93,55
Micro de Para de Minas
Municipio de Para de Minas
2206064 HOSPITAL NOSSA SENHORA DA CONCEICAO DE PARA DE MINAS 89,74 [94,92]93,82|89,13|63,64| 95,80 | 86,67 | 0,00 | 90,77 [100,00( 0,00 | 76,92 | 91,67 | 93,33 |96,23(98,77|91,68
Total 89,74 (94,92(93,82(89,13(63,64| 95,80 | 86,67 | 0,00 | 90,77 100,00/ 0,00 | 76,92 | 91,67 | 93,33 |96,23|98,77|91,68
Municipio de Nova Serrana
2143801 HOSPITAL SAO JOSE DE NOVA SERRANA 57,63 |48,56|66,94(51,02(37,88( 57,14 | 0,00 | 60,00 | 66,67 | 40,00 | 0,00 | 50,00 | 82,76 | 66,67 | 0,00 |64,00|52,84
Total 57,63 | 48,56|66,94|51,02(37,88( 57,14 | 0,00 | 60,00 | 66,67 | 40,00 | 0,00 | 50,00 | 82,76 | 66,67 | 0,00 | 64,00(52,84
Micro de Campo Belo/Santo Antdnio do Amparo
Municipio de Campo Belo
2160951 HOSPITAL SAO LUCAS LTDA 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 [ 0,00 | 0,00 | 0,00 [ 0,00 | 0,00 | 0,00 [ 0,00 | 0,00 | 0,00 2,27 | 0,09
2192020 SANTA CASA DE CAMPO BELO 83,33 196,20 96,22(95,13(59,26( 98,65 | 94,74 |100,00( 99,26 | 100,00| 0,00 | 94,00 |100,00| 93,75 | 0,00 |95,45(94,85
Total 83,33 (96,20(96,22(95,13(59,26| 98,65 | 94,74 | 100,00| 99,26 (100,00| 0,00 | 94,00 (100,00| 93,75 | 0,00 |97,73|94,94
Municipio de St2 Ant do Amparo
2192128 HOSPITAL REGIONAL SAO SEBASTIAO 75,00 | 76,19/ 96,04 (90,09 86,84 97,78 | 83,33 | 100,00 87,50 | 100,00/ 0,00 | 90,91 | 96,43 | 100,00(95,45|90,00| 90,78
Total 75,00 | 76,19| 96,04 | 90,09 86,84 97,78 | 83,33 |100,00( 87,50 | 100,00/ 0,00 | 90,91 | 96,43 | 100,00( 95,45 90,00( 90,78
Municipio de Oliveira
2144298 HOSPITAL SAO JUDAS TADEU DE OLIVEIRA 88,89 [79,17]93,08|93,17(85,71| 97,78 | 58,33 |100,00| 97,22 (100,00 0,00 | 92,31 | 87,18 | 96,67 |72,73|89,36( 89,75
Total 88,89 (79,17(93,08(93,17(85,71| 97,78 | 58,33 |100,00| 97,22 |100,00| 0,00 | 92,31 | 87,18 | 96,67 | 72,73|89,36| 89,75

Fonte: SES/SMACSS/DEAA



