Cadastro Nacional de
Estabelecimento de Saude

CNES

Ficha de Estabelecimento Identificacdo

Ministério da Saude (MS)

Secretaria de Atengdo Especializada da Saude (SAES)

Departamento de Regulacéo Assistencial e Controle (DRAC)
Coordenacéo-Geral de Gestdo de Sistemas de Informac6es em Saude (CGSI)

Data: 02/05/2025

CNES: 7306385 Nome Fantasia: SAMU 192 RIBEIRAO CNPJ: --

Nome Empresarial: PREFEITURA MUNICIPAL DO RIBEIRAO Natureza juridica: ADMINISTRACAO PUBLICA

Logradouro: RUA CONCEICAO LUSTOSA Namero: S/N Complemento: --

Bairro: CENTRO Municipio: 261180 - RIBEIRAO UF: PE

CEP: 55520-000 Telefone: -- Dependéncia: MANTIDA Reg de Saude: 3

Tipo de Estabelecimento: UNIDADE MOVEL DE NIVEL PRE- Subtipo: -- Gestao: MUNICIPAL

Diretor Clinico/Gerente/Administrador: JULIANA DE ALBUQUERQUE PAULINO

Cadastrado em: 13/08/2013 Atualizagdo na base local: 15/01/2025 Ultima atualizac&o Nacional:  22/04/2025
Horério de Funcionamento: SEMPRE ABERTO

Caracterizacao

Atividade ensino/pesquisa Cddigo/natureza juridica
UNIDADE SEM ATIVIDADE DE ENSINO 1244 - MUNICIPIO
Infraestrutura

Nenhum resultado para a consulta realizada.

Atividade

Atividade Nivel de atengéo

Gestao

AMBULATORIAL MEDIA COMPLEXIDADE MUNICIPAL

Esta € uma cépia impressa do documento oficial. As informacdes oficiais atualizadas estéo disponiveis no site do CNES (http://cnes.datasus.gov.br).
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Atendimento

Tipo de atendimento

Convénio

URGENCIA

SuUS

Fluxo de clientela

01 - ATENDIMENTO DE DEMANDA ESPONTANEA

Endereco Complementar

Classificacdo Estabelecimento

Atividade Principal
01 - ASSISTENCIA A SAUDE

Nenhum resultado para a consulta realizada.

007 - ASSISTENCIA A EMERGENCIAS

Grupo > Atividade Secundaria

00 - NAO SE APLICA > 000 - NAO SE APLICA

Classificacdo Estabelecimento Saude

008 - PRONTO ATENDIMENTO

Informacdes Gerais

Esta € uma cépia impressa do documento oficial. As informacdes oficiais atualizadas estéo disponiveis no site do CNES (http://cnes.datasus.gov.br).
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Instalaces fisicas para assisténcia

Instalagéo Qtde./Consultério Leitos/Equipamentos
Servigos de
Servico Caracteristica
AMBULANCIA PROPRIO
Servigos especializados
Ambulatorial Hospitalar
Cddigo Servico Caracteristica SUS Nao SUS SUS N&o SUS
103 SERVICO DE ATENDIMENTO MOVEL DE URGENCIAS PROPRIO SIM NAO NAO NAO
Comissodes e
Descrigéo
Servicos e Classificagéo
Cddigo Servico Classificacao Terceiro CNES
103 - 002 SERVICO DE ATENDIMENTO MOVEL DE URGENCIAS UNIDADE DE SUPORTE BASICO DE VIDA TERRESTRE (USB) NAO NAO INFORMADO
Outros
Nivel de hierarquia Tipo de unidade Turno de atendimento

UNIDADE MOVEL DE NIVEL PRE-
HOSPITALAR NA AREA DE URGENCIA

ATENDIMENTO CONTINUO DE 24 HORAS/DIA (PLANTAO:INCLUI SABADOS, DOMINGOS E

FERIADOS)

Hospital avaliado segundo o NBAH do MS

Esta € uma cépia impressa do documento oficial. As informacdes oficiais atualizadas estéo disponiveis no site do CNES (http://cnes.datasus.gov.br).
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NAO

Equipamentos/Rejeitos

Equipamentos

Equipamento Existente Em uso SuUs
EQUIPAMENTOS PARA MANUTENCAO DA VIDA

Bomba de Infusao 1 1 SIM
Desfibrilador 1 1 SIM
Monitor de ECG 1 1 SIM
Reanimador Pulmonar/AMBU 1 1 SIM
Respirador/Ventilador 1 1 SIM

Residuos/Rejeitos

Coleta Seletiva de Rejeito

NENHUM

Vinculo com Cooperativa

Nenhum resultado para a consulta realizada.
Dialise
Nenhum resultado para a consulta realizada.

Quimioterapia/Radioterapia

Esta € uma cépia impressa do documento oficial. As informacdes oficiais atualizadas estéo disponiveis no site do CNES (http://cnes.datasus.gov.br).
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Hemoterapia

Hospitalar - Leitos

Nenhum resultado para a consulta realizada.

Nenhum resultado para a consulta realizada.

Nenhum resultado para a consulta realizada.

Mantenedora
Nome CNPJ Logradouro
PREFEITURA MUNCIPAL DO RIBEIRAO 11343910000193 PRACA ESTACIO COIMBRA
Bairro Numero Complemento CEP Municipio UF
CENTRO 359 55520000
Telefone Regido de Saude Agéncia Conta Corrente
36711571 0003 25291 339709
Profissionais
Nome CNS Dt.Entrada CBO Descricdo SUS Vincglagé Tipo Subtipo Zo{gaf Ocl:1|t-r|o Acml-kl) HSsHp. Total
EDSON XAVIER DA SILVA 702004874683984 782320  |CONDUTOR DE AMBULANCIA sim | JTERMEPIAD Aytonomo | TESSOA 0 24 0 24
ELISANGELA SILVA SANTOS 704005304766862 322205 TECNICO DE ENFERMAGEM SIM g\'TERMED'AD AUTONOMO E’Eg%ﬁ’& 0 44 0 44

Esta € uma cépia impressa do documento oficial. As informacdes oficiais atualizadas estéo disponiveis no site do CNES (http://cnes.datasus.gov.br).
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" Vinculaca . . Portari CH CH CH
Nome CNS Dt.Entrada CBO Descricdo SUS & Tipo Subtipo Total
o] al34 | Outro | Amb. | Hosp.

FLAVIO PEDRO FRANCISCO 708405255638265 782320 CONDUTOR DE AMBULANCIA SIM '(')\'TERMED'AD AUTONOMO E’ESI%?@A 0 24 0 24
JULIANA DE ALBUQUERQUE VINCULO SERVIDOR

702808139329162 223505 ENFERMEIRO SIM |EMPREGATICI | ESTATUTARIO 0 20 0 20
PAULINO o PROPRIO
LEONICE MARIA DE SOUZA 708404293673764 322205 TECNICO DE ENFERMAGEM SIM '(')\'TERMED'AD AUTONOMO ?53%?& 0 44 0 44
MARCELO DOMINGUES INTERMEDIAD PESSOA
MARODES 700009856020802 782320 CONDUTOR DE AMBULANCIA s | AUTONOMO  |FESSOR 0 24 0 24
MARIA MACILENE DA SILVA INTERMEDIAD PESSOA
el 707400092762679 223505 ENFERMEIRO sim | auTonomo | TESSDA 0 44 0 44
MICHELLE TAMIRES INTERMEDIAD PESSOA
O s Taua~es 700006466078803 322205 TECNICO DE ENFERMAGEM sim | autonomo | FESSOA 0 44 0 44
REJANE MARIA DE SOUZA 708101569054931 322205 TECNICO DE ENFERMAGEM SIM 'S'TERMED'AD AUTONOMO E’Eg%ﬁ’& 0 44 0 44
VANDENILSON GONCALVES INTERMEDIAD PESSOA
APV 700101825415890 782320 CONDUTOR DE AMBULANCIA sim | AUTONOMO  |PESSOR 0 24 0 24

Habilitagcoes

Habilitagdes - Historico

Regras Contratuais

Regras Contratuais - Historico

Nenhum resultado para a consulta realizada.

Nenhum resultado para a consulta realizada.

Nenhum resultado para a consulta realizada.

Esta € uma cépia impressa do documento oficial. As informacdes oficiais atualizadas estéo disponiveis no site do CNES (http://cnes.datasus.gov.br).
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Contrato Gestao

Contrato Gestao - Histoérico

Nenhum resultado para a consulta realizada.

Nenhum resultado para a consulta realizada.

Nenhum resultado para a consulta realizada.

Incentivos
Caodigo Descricao Comp.ef[éncia Competéncia Portaria Data_ LEITES Dat_a daN
Inicial Final Portaria SUS Atualizacao
8250 Unidade Mével de Atendimento Pré-hospitalar USB SAMU 192 09/2016 99/9999 1631/GM/MS 23/10/2023 05/07/2022
Incentivos - Historico
Competéncia Portaria Operacao
Caodigo Descrigcéo Origem Inicial Final Numero Data Data Tipo Leitos
8250 Sgigegjghzﬂj‘i‘gzde Atendimento Pré-hospitalar NACIONAL 09/2016 99/9999 1631/GM/MS 23/10/2023 1/23/24 12:00 AM Alterado
Equipes

Residéncia Terapéutica

Nenhum resultado para a consulta realizada.

Esta € uma cépia impressa do documento oficial. As informacdes oficiais atualizadas estéo disponiveis no site do CNES (http://cnes.datasus.gov.br).
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Nenhum resultado para a consulta realizada.
Geréncia/Administracédo Terceiro/Interveniente
Nenhum resultado para a consulta realizada.

Base Descentralizada

Nenhum resultado para a consulta realizada.

SAMU 192
Dados da viatura
Placa Chassi Data ativacdo Data desativagéo Motivo desativagéo
SOEOES3 93YF62003SJ926071 20/12/2024
Central de regulacao
CNES Nome fantasia
6946283 US 180 CENTRAL DE REGULACAO MEDICA SAMU METROPOLITANO RECIFE
Vinculacado base descentralizada

Base descentralizada Municipio UF

BASE DESENTRALIZADA SAMU 192 RIBEIRAO RIBEIRAO PE

Homologacgdes

Nenhum resultado para a consulta realizada.

Esta € uma cépia impressa do documento oficial. As informacdes oficiais atualizadas estéo disponiveis no site do CNES (http://cnes.datasus.gov.br). Pag. 8de 9




Homologac¢des - Historico

Nenhum resultado para a consulta realizada.

Data desativacéo: -- Motivo desativagéo: --

Esta € uma cépia impressa do documento oficial. As informacdes oficiais atualizadas estéo disponiveis no site do CNES (http://cnes.datasus.gov.br). Pag.9de 9



