
Unidade HPEL
Ano 2025
Mês NOVEMBRO

PRESTAÇÃO DE CONTAS – NOVEMBRO 2025

Unidade: HOSPITAL PROFESSOR ELÁDIO LASSERRE
CNPJ: 13.937.131/0065-06
CNES: 3980
Instituição Gestora: INSTITUTO FERNANDO FILGUEIRAS - IFF

Endereço Rua Coronel Azevedo, s/n, Setor IV - Cajazeiras II - Águas Claras
Cidade Salvador - Bahia

Responsável pela Unidade: Monica Lima de Matos da Rocha
Cargo Diretora da Unidade
Telefone (71) 3395-5719
E-mail monica.matos@iff-ba.org

INFORMAÇÕES TÉCNICAS

Presidente / 
Responsável

Cons./
Estado

Número Suplente Cons./Estado Número

1. Comissão de 
Avaliação e Revisão 
de Prontuários:

Cleonice 
Couto Silva 
dos Santos 

COREN-BA 328.252 Vitor Magalhaes 
Sampaio 

CRM-BA 21.210

2. Comissão de 
Avaliação e Revisão 
de Óbitos:

Ligia Marcele 
dos Anjos 
Ribeiro

COREN-BA 646.714 Katia Campos de 
Miranda 

COREN-BA 2.299

3. Comissão de 
Controle de 
Infecção Hospitalar:

Caroline da 
Paz Santos

COREN-BA 708947 Giancarlo 
Donato Rocon

CRM-BA 19.285

4. Comissão de 
Farmácia 
Terapeutica:

Plínio Fabricio 
Silva de 
Oliveira

CRF - BA 11.499 Giancarlo 
Donato Rocon

CRM-BA 19.285

5. Comissão de Ética 
Médica:

Antônio 
Guimarães 
Andrade

CRM-BA 27.748 Jaime Borges 
Domingues Filho

CRM-BA 14.238

6. Comissão Interna 
de Prevenção de 
Acidentes de 
Trabalho (CIPA):

Thaise Santos 
Matos

Matricula 6.029 Gilmar Rozendo 
Matos

Matricula 6074

7. Comissão de 
Humanização da 
Assistência:

Bruna Daniele 
Franco Silva

Matricula 67970 Katia Campos de 
Miranda

COREN-BA 2.299

8. Comissão de 
Plano de 
Gerenciamento de 
Resíduos Sólidos em 
Saúde (PGRSS):

Caroline da 
Paz Santos

COREN-BA 708947 Giancarlo 
Donato Rocon

CRM-BA 19.285

9. Núcleo de 
Manutenção 
Predial, 
Manutenção 
Preventiva e 

André Matos 
da Rocha

Matricula 5.141 Andre Afra 
Ferreira Gomes 

Matricula 6.162

IDENTIFICAÇÃO DA UNIDADE



Unidade HPEL
Ano 2025
Mês NOVEMBRO

Corretiva dos 
Equipamentos:
10. SAC - Serviço de 
Atendimento ao 
Cliente:

Bruna Daniele 
Franco Silva

Matricula 67970 Tailine Barbosa 
dos Santos

Matricula 6.898

SITUAÇÃO FINANCEIRA

Campo Conceito Valor

A SALDO ANTERIOR R$ 527.822,02

B TOTAL RECEITAS R$ 7.292.320,56

B1 CONTRATO SESAB / LÍQUIDO RECEBIDO R$ 7.292.320,56

B2 APLICAÇÃO FINANCEIRA / RENDIMENTOS R$ 0,00

B3 OUTROS RECEBIMENTOS R$ 0,00

C TOTAL DESPESA R$ 5.293.245,36

C1 FOLHA R$ 1.766.868,63

C2 SERVIÇOS MÉDICOS TERCEIRIZADOS R$ 1.614.733,64

C3 SERVIÇOS ASSISTENCIAIS TERCEIRIZADOS R$ 3.702,00

C4 MEDICAMENTOS R$ 391.651,11

C5 MATERIAIS MÉDICOS R$ 372.021,53

C6 LABORATÓRIO R$ 49.001,37

C7 NUTRIÇÃO R$ 452.117,72

C8 SERVIÇOS DE CONCESSÃO PÚBLICA R$ 9.979,80

C9 LIMPEZA E HIGIENIZAÇÃO R$ 55.881,86

C10 SERVIÇO DE MANUTENÇÃO R$ 21.183,54

C11 MATERIAIS DE MANUTENÇÃO R$ 7.543,04

C12 MATERIAL DE EXPEDIENTE R$ 38.588,96

C13 LAVANDERIA R$ 55.533,42

C14 TRANSPORTES R$ 14.073,80

C15 COMUNICAÇÃO E MARKETING R$ 20.080,00

C16 TEC. DA INFORMAÇÃO E COMUNICAÇÃO R$ 33.185,25

C17 VIAGENS R$ 380,46

C18 CONSULTORIAS R$ 36.701,00

C19 TAXAS E JUROS R$ 50.140,44

C20 MATERIAL PERMANENTE R$ 28.971,47

C21 IMPOSTOS R$ 244.127,04

C21 ENSINO E PESQUISA R$ 0,00

C22 MATERIAL DE CONSUMO R$ 0,00

C23 SEGUROS R$ 0,00

C24 OUTROS NÃO DETALHADOS R$ 26.779,28

RESULTADO FINAL (A+B-C) R$ 2.526.897,22

D PROVISÃO TRABALHISTA (D1+D2) R$ 0,00

D1 SALDO PROVISÃO ACUMULADO

D2 PROVISÃO DO MÊS



Unidade HPEL
Ano 2025
Mês NOVEMBRO

DETALHAMENTO DESPESAS COM GASES MEDICINAIS

CAMPO ELEMENTOS DO CONTRATO MEDIDA CNPJ PRESTADOR QTDE. MÊS VALOR PAGO

1 Aluguel de Cilindro und. 60.619.202/0009-03 2 R$ 2.454,97

2 Frete und. 60.619.202/0009-03 8 R$ 7.956,44

3 Oxigênio Medicinal Gasoso m³ 60.619.202/0009-03 54 R$ 3.852,75

4 Oxigênio Medicinal Líquido m³ 60.619.202/0022-72 5.131 R$ 23.784,23

5 Ar Comprimido Medicinal Gasoso m³

6 Óxido Nitroso Medicinal kg

7 Argônio 4.5 m³

8 Nitrogênio 4.6 m³ 02.706.738/0001-02 85 R$ 1.700,00

9 Nitrogênio Comercial m³

10 Dióxido de Carbono 99% kg 60.619.202/0009-03 25 R$ 4.986,16

R$ 44.734,55TOTAL GERAL NO MÊS

DETALHAMENTO DESPESAS COM LAVANDERIA

CAMPO ELEMENTOS DO CONTRATO MEDIDA CNPJ PRESTADOR QTDE. MÊS VALOR PAGO

1 Processamento de Roupa kg 00.886.257/0010-83 11.820 R$ 41.370,53

2 Processamento de Roupa kg

11.820 R$ 41.370,53TOTAL GERAL NO MÊS

DETALHAMENTO DESPESAS COM DESCARTE DE RESÍDUOS SÓLIDOS E LÍQUIDOS

CAMPO ELEMENTOS DO CONTRATO MEDIDA CNPJ PRESTADOR QTDE. MÊS VALOR PAGO

1 Descarte de Resíduos Hospitalares (Sólidos e Líquidos) kg 01.568.077/0011-05 153 R$ 8.644,50

2 Descarte de Resíduos Hospitalares (Sólidos e Líquidos) kg  

153 R$ 8.644,50TOTAL GERAL NO MÊS



Unidade HPEL
Ano 2025
Mês NOVEMBRO

DETALHAMENTO DESPESAS COM NUTRIÇÃO HOSPITALAR

CAMPO ELEMENTOS DO CONTRATO MEDIDA CNPJ PRESTADOR QTDE. MÊS VALOR PAGO

1 1. Paciente Adulto / 1.1 Desjejum und. 17.475.068/0001-20 3.507 31177,23

2 1. Paciente Adulto / 1.2 Colação und. 17.475.068/0001-20 3.517 20328,26

3 1. Paciente Adulto / 1.3 Almoço und. 17.475.068/0001-20 3.662 69944,20

4 1. Paciente Adulto / 1.4 Lanche und. 17.475.068/0001-20 3.435 23907,6

5 1. Paciente Adulto / 1.5 Jantar und. 17.475.068/0001-20 0 0

6 1. Paciente Adulto / 1.6 Ceia completa und. 17.475.068/0001-20 3.673 61.632,94

7 1. Paciente Adulto / 1.7 Ceia leve und. 17.475.068/0001-20 3.718 25.654,20

8 2. Paciente Infantil / 2.1 Desjejum und. 17.475.068/0001-20 434 3858,26

9 2. Paciente Infantil / 2.2 Colação und. 17.475.068/0001-20 435 2427,3

10 2. Paciente Infantil / 2.3 Almoço und. 17.475.068/0001-20 466 8900,6

11 2. Paciente Infantil / 2.4 Lanche und. 17.475.068/0001-20 407 2832,72

12 2. Paciente Infantil / 2.5 Jantar und. 17.475.068/0001-20 0 0

13 2. Paciente Infantil / 2.6 Ceia completa und. 17.475.068/0001-20 426 7148,28

14 2. Paciente Infantil / 2.7 Ceia leve und. 17.475.068/0001-20 432 2.980,80

15 3. Acompanhante / 3.1 Desjejum und. 17.475.068/0001-20 2.704 24.876,80

16 3. Acompanhante / 3.2 Almoço und. 17.475.068/0001-20 2.634 55287,66

17 3. Acompanhante / 3.3 Colação und. 17.475.068/0001-20 0 0

18 3. Acompanhante / 3.4 Lanche und. 17.475.068/0001-20 0 0

19 3. Acompanhante / 3.5 Ceia completa und. 17.475.068/0001-20 2.704 49726,56

20 3. Acompanhante / 3.6 Jantar und. 17.475.068/0001-20 0 0

21 4. Funcionários / 4.1 Desjejum und. 17.475.068/0001-20 1.328 11805,92

22 4. Funcionários / 4.2 Almoço und. 17.475.068/0001-20 4.885 102536,15

23 4. Funcionários / 4.3 Lanche und. 17.475.068/0001-20 542 5.130,16

24 4. Funcionários / 4.4 Jantar und. 17.475.068/0001-20 0 0

25 4. Funcionários / 4.5 Ceia completa und. 17.475.068/0001-20 1.950 35860,5

40.859 R$ 546.016,14

CAMPO ELEMENTOS DO CONTRATO MEDIDA CNPJ PRESTADOR QTDE. MÊS VALOR PAGO

26 5. Dieta Líquida / 5.1 Líquida und. 17.475.068/0001-20 93,30 R$ 1.207,30

27 5. Dieta Líquida / 5.2 Semi-líquida und. 17.475.068/0001-20 24,30 R$ 382,73

28 5. Dieta Líquida / 5.3 Líquida Restrita und. 17.475.068/0001-20 31,80 R$ 354,25

29 5. Dieta Líquida / 5.4 Fórmula Láctea ou Não Láctea und. 17.475.068/0001-20 0,00 R$ 0,00

30 5. Dieta Líquida / 5.5 Fórmula Infantil und. 17.475.068/0001-20 14,20 R$ 1.136,00

31 5. Dieta Líquida / 5.6 Fórmula Enteral und. 09.074.443/0001-00 –  18.656.923/0001-61 R$ 27.407,22

164 R$ 30.487,50

41.023 R$ 576.503,64

TOTAL REFEIÇÕES NO MÊS

TOTAL DIETAS LÍQUIDAS NO MÊS

TOTAL GERAL NO MÊS

INFRA-ESTRUTURA E FINANCEIRO



Unidade HPEL
Ano 2025
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CAMPO DESCRIÇÃO / DETALHAMENTO DA SOLICITAÇÃO DATA DA SOLICITAÇÃO NÚMERO DO PROCESSO VALOR ESTIMADO CLASSIFICAÇÃO

1 REFORMA E AMPLIAÇÃO DA COZINHA 20/07/2023 019.5120.2023.0120685-90 - -

2 AMPLIAÇÃO DO CME 22/01/2024 019.5120.2024.0008431-01 - -

3 REFORMA E AMPLIAÇÃO POSTO ENFERMAGEM ALAS C / D 19/02/2024 019.5120.2024.0022940-75 - -

4 REFORMA E MODERNIZAÇÃO DA EMERGÊNCIA E ÁREA EXTERNA PRINCIPAL 19/03/2025 019.5120.2025.0051100-73 - -

5
REFORMA, ADEQUAÇÃO AS NORMAS VIGENTES, ELABORAÇÃO DE PROJETO EXECUTIVO 
INTEGRAL DA ESTRUTURA ELETRICA

06/05/2025 019.5120.2025.0080138-26 - -

6 AMPLIAÇÃO DE MAIS 10 LEITOS DE UTI 21/07/2025 019.5120.2025.0132158-90 - -

7 SISTEMA DE AR COMPRIMIDO MEDICINAL 19/07/2023 019.5120.2023.0120693-08 - -

8 CENTRAL DE VÁCUO 19/07/2023 019.5120.2023.0120689-13 - -

SITUAÇÃO ATUAL DO PROCESSO

AQUISIÇÃO DE BENS PERMANENTES (EQUIPAMENTOS)

CAMPO DESCRIÇÃO DO EQUIPAMENTOS / ESPECIFICAÇÃO CÓDIGO SIMPAS DATA DA SOLICITAÇÃO NÚMERO DO PROCESSO QUANTIDADE
VALOR 

ESTIMADO
SITUAÇÃO ATUAL DO PROCESSO

1 CADEIRA DE RODAS PARA BANHO 65.30.19.00108992-7 12/01/2023 019.5120.2023.0004106-62 15

2 APARELHO OXÍMETRO DE PULSO 65.15.19.00118880-1 27/07/2023 019.5120.2023.0126070-59 03

3 MESA DE CABECEIRA E  REFEIÇÃO 65.30.19.00008887-0 26/09/2023 019.5120.2023.0164260-83 70

4 CONTÊINER 1000L 72.40.00.00183811-3 14/04/2025 019.5120.2025.0060102-65 03

5 BIOMBO SANFONADO 65.30.19.00105859-2 14/04/2025 019.5120.2025.0068019-41 10

6
SUPORTE PARA SORO 65.30.19.00069206-9 25/09/2025 019.5120.2025.0184605-31 50

7
MESA DE MAYO 65.30.19.00120980-9 25/09/2025 019.5120.2025.0184301-10 10

8
CADEIRA DE RODAS ADULTO 65.30.19.00128351-0 26/09/2025 019.5120.2025.0184628-28 10

9
LONGARINA DE 3 LUGARES 71.10.00.00184678-7 26/092025 019.5120.2025.0185374-29 10

10
MONITOR MULTIPARAMETRICO 65.15.19.00122056-0 10/10/2025 019.5120.2025.0198525-81 05

11
REFRIGERADOR DOMESTICO 61.10.00.00150858-0 16/10/2025 019.5120.2025.0204711-11 01

12
APARELHO DE ECOSSONOGRAFIA E  ULTRASSOM 65.15.19.00129115-7 14/11/2025 019.5050.2025.0226051-66 01

13
BIOMBO DE 3 PANOS 65.30.19.00107376-1 14/11/2025 019.5120.2025.0228628-19 15

PRODUÇÃO AMBULATORIAL FÍSICO-FINANCEIRO – INFORMAÇÕES SIA/SUS



Unidade HPEL
Ano 2025
Mês NOVEMBRO

CAMPO PROCEDIMENTOS AMBULATORIAIS FÍSICO FINANCEIRO

1 GRUPO: 02-PROCEDIMENTOS COM FINALIDADE DIAGNOSTICA

1.1 02.02 - Diagnóstico em Laboratório Clínico 17.209 R$ 50.449,70
1.2 02.04 - Diagnóstico por Radiologia 6.838 R$ 51.931,76
1.3 02.05 - Diagnóstico por Ultrassonografia 157 R$ 4.735,11
1.4 02.05.01.00.04 - Ultrassonografia Dopller colorido de vasos 20 R$ 792,00
1.5 02.06 - Diagnóstico em Tomografia 980 R$ 117.115,22
1.6 02.11 - Métodos Diagnóstico em Especialidades (ECG) 672 R$ 3.460,80
1.7 02.14 - Diagnóstico por Teste Rápido 64 R$ 55,00
1.8 TOTAL DO GRUPO 02 25.940 R$ 228.539,59

2 GRUPO: 03-PROCEDIMENTOS CLINICOS

2.1 03.01.01.00.48 - Consulta de Profissionais de nível Superior na Atenção Especializada 
exceto medico 

9.562 R$ 60.240,60
2.2 03.01.01.00.72 - Consulta Medica em atenção especializada 1.145 R$ 11.450,00

2.3
03.01.06.00.29 - Atendimento de urgência c/observação até 24 horas em atenção
especializada 2.866 R$ 35.739,02

2.4 03.01.06.00.61- Atendimento de urgênica em atenção especializada 5.840 R$ 64.240,00
2.5 03.01.06.01.00 - Atendimento ortopedico com imobilização provisoria 306 R$ 3.978,00
2.6 TOTAL DO GRUPO 03 19.719 R$ 175.647,62

3 GRUPO: 04-PROCEDIMENTOS CIRURGICOS

3.1
04.01 - Pequenas cirurgias e cirurgias de pele, tecido subcutâneo e mucosa 302 R$ 9.012,72

3.2
04.04 - Cirurgia das vias aéreas superiores, da face, da cabeça e do pescoço 0 R$ 0,00

3.3
04.06 – Cirurgia do Aparelho Circulatório 0 R$ 0,00

3.4
04.07 - Cirurgia do Aparelho Digestivo, Órgãos anexos e Parede Abdominal 0 R$ 0,00

3.5 04.08 - Cirurgia do Sistema Osteomuscular 4 R$ 113,68
3.6 04.15 - Outras cirurgias 0 R$ 0,00
3.7 TOTAL DO GRUPO 04 306 R$ 9.126,40

45.965 R$ 413.313,61TOTAL GERAL

PRODUÇÃO INTERNAÇÃO (AIH) FÍSICO-FINANCEIRO

CAMPO Unidade de Internação Físico Financeiro

1 CLÍNICA GERAL 312        R$ 367.874,89

2 CLÍNICA CIRÚRGICA 272        R$ 321.098,75

3 CLÍNICA PEDIÁTRICA 101        R$ 39.000,34

685 R$ 727.973,98TOTAL

ÁREA DE INTERNAÇÃO
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ESTRUTUTRA DE ATENDIMENTOS COMPLEMENTAR

Campo Item Qtde. Salas Desativadas

1 Salas Cirúrgicas 3                           

2 Salas Cirurgia Amb. 1                           

3 Consultórios Amb. 8                           

Motivo Desativação

ATIVIDADE CIRÚRGICA

1 Cirurgias Eletivas Realizadas 123               

2 Cirurgias de Urgência 154               

3 Cirurgias Ambulatoriais 306               

4 04.01 - Pequenas cirurgias e cirurgias de pele, tecido subcutâneo e mucosa 302               

5 04.04 - Cirurgia das vias aéreas superiores, da face, da cabeça e do pescoço -                 

6 04.06 - Cirurgia do Aparelho Circulatório -                 

7 04.07 - Cirurgia do Aparelho Digestivo, Órgãos anexos e Parede Abdominal -                 

8 04.08 - Cirurgia do Sistema Osteomuscular 4                   

9 04.15 – Outras Cirurgias -                 

583               

3 Total de cirurgias programadas 197               

4 Suspensas por motivos clínicos 61                 

5 Suspensas por motivos administrativos 5                   

6 Não comparecimento do paciente 8                   

123               

1,02%

TOTAL

TOTAL

Taxa de suspensão de cirurgia 

Unidade de Internação

Unidade de Internação

Campo

Campo

Unidades

Quantidade

Unidades

Quantidade

Frequência



Unidade HPEL
Ano 2025
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PRESSÃO DE URGÊNCIA

ATIVIDADE AMBULATORIAL/ URGÊNCIA

03.01.01 - Consultas/Atendimentos/Acompanhamentos:    - Consulta 
Médica/Outros Profissionais de Nível Superior 10.707

2
03.01.06 - Consultas/Atendimentos/Acompanhamentos:
Consultas/Atendimento ás Urgências em Geral 9.012

19.719

Campo Unidades

Quantidade

FrequênciaTipo de atendimento

TOTAL 

1 N° de pacientes atendidos 10.707

2 Nº de pacientes encaminhados para internação 693

6,47%

Campo Unidades

Quantidade

Tipo de atendimento Frequência

PRESSÃO DE URGÊNCIA

ATIVIDADE DE APOIO DIAGNÓSTICO

1 Quantidade GRUPO 02 – PROCEDIMENTOS COM FINALIDADE DIAGNÓSTICA

2 02.02 - Diagnóstico em Laboratório Clínico 15.239           1.894           15.315            

3 02.04 - Diagnóstico por Radiologia 444               1.349           5.489             

4 02.05 - Diagnóstico por Ultrassonografia 123               161              16                 

5 02.06 - Diagnóstico em Tomografia 155               88               892                

6 02.11 - Métodos Diagnóstico em Especialidades (ECG) 104               160              512                

16.065          3.652          22.224          TOTAL 

UnidadesCampo Pronto-SocorroAmbulatórioTipo de EXAME Internação


