FICHA CADASTRAL DE ESTABELECIMENTO DE SAUDE

namero do Convato | | | | | | [ [ [ [J{[[]]

DOCUMENTO/PORTARIA

DATA DA PUBLICACAO
VIGENCIA INICIAL

VIGENCIA FINAL

Veiculo de Publicacéo

[ ] MUNICIPAL

[N\ ISUS Folha n° 22
L] Modulo Contrato/ Convénio/ TCEP
1 - DADOS OPERACIONAIS —» | iNncLusAO |:| ALTERACAO |:| EXCLUSAO |:|
2 — IDENTIFICACAO
2.1 - CNES: 2.8 — Nome Fantasia do Estabelecimento
11 0 | |
[ ] CONVENIO [ ] CONTRATO [ 1 TCEP
DADOS DO CONTRATO GESTAO

[ ] ESTADUAL

OBJETO FORMA SERVICO/CLASSICA(;AO

ATENGAO BASICA Gest&o/Metas Producéo Cad. Serv cod

¢ : Classif.

MEDIA COMPLEXIDADE Gestdo/Metas Producéo Cod. Serv szgi.f
|:| Amb |:| Hosp.

Cad.

ALTA COMPLEXIDADE Gestdo/Metas Produgéo Cad. Serv Classif.
|:| Amb |:| Hosp.

—RESPONSAVEIS PELO CADASTRAMENTO!
[TAssinatura e Carimbo do(a) Cadastrador(a)

Assinatura e Carimbo do Diretor da Unidade

Data

—Assinatura e Carimbo do Gestor Municipal do SUS—pgm——————

Assinatura e Carimbo do Gestor Estadual do SUS

Data
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