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TERMO DE VERIFICAQAO
PREFEITURA MUNICIPAL DE OLIMPIA

Orgao Fiscalizado: I FISCALIZAQAO ORDENADA - UNIDADES DE SAUDE - Estratégia
Saflde da Familia - ESF Dr. Custédio Ribeiro de Carvalho.
Data da 1“ fiscaIiza_, 5 ' 30 de mar§o de 2023
Data da inspegamélg de junho de 2024.

Nesta data, o sen/idor do Tribunal de Contas do Estado de Sao Paulo,
abaixo assinado, procedeu a verificagao das corregoes das impropriedades constatadas na
I Fiscalizagao Ordenada - 2023, endontrando as seguintes impropriedades:

I REGULARIDADE

DESCRIQAO DOSITENSVERIFICADOS SIM NAG PARCIAL PREJ.
Ha mapa de abrangéncia com a cobemira de cada equipe em local
visivel proximo a entrada da Unidade de acordo com a Ponaria de X
Consolidagao n° 2 de 2017; '
O Carrinho de emergéncia estava com o lacre numerado;
A Unidade efetua registro de controie e iestagem diario do Carrinho
de emergéncia; 5 X
A Unidade possui certificado de § calibraoao “vigente" do
Desfibrilador; I X
A metodologia de verificagao da teniperatura e umidade esta
definida em um procedimento operacional padrao (POP), em
atendimento ao disposto no artigo 35, §5° do RDC Anvisa n° 44, de X
2009; '
Os MEDICAMENTQS utiiizados ou dispensados pela Unidade
estavam armazenados em gavetasj prateleiras ou suporte
equivaiente, afastados do piso, parede e teto, em conformidade K
com o disposto no artigo 36 do RDC Anvisa n° 44, de 2009;
Ha, na Unidade de Sadde, Piiuia (anticohcepcional oral);_ X
Ha, na Unidade de Saiide, Preservativo ifeminino; X

XHouve caso de SiFlLIS CONGENITA nos Ultimos trés anos;
Em reiagao a RESOLUBILIDADE no Ultimo ano, foi detectado na
data da fiscalizaoao que o percentual de problemas de saude _
soiucionados pela ESF sem encaminhamento a outro nivei do
sistema de atengao a saude é mensuravel (quantidade);
A Unidade efetua registro de dados sobre “NUMGFO de
atendimentos nao agendados" ou "extras"; Y
A Unidade efetua registro de dados sobre “fila e tempo de espera -
para atendimento, exames, medicamentos elou vacinas". X
**As impropriedades constatadas-, nesse Termo de Verificagéo, serao objetos de
comentarios em item proprio do Reiatorio de Fiscalizagao.

presente verificagao foi realizada a vista do responsavel que tambem
assina 0 prese e termo, o qual recebeu uma cépia.
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Luiz Henrigida Silva Nome c@IoIeto e carg€‘>‘E§;~,<;»:;£;¢r:-ii

\
Agente da ‘c izagao

ENDERECO: Av. José Munia, 5.400 Chécara Municipal —— S50 Jose’ do Rio Preto - SP
CEP: 15090-500 Fone/Fax: (I7) 3206-0800 —- email: ur08@tce.sp.g0v.br

ho de 2024. Ciente em:2JQ= de junho de 2024.
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