FICHA CADASTRAL DE ESTABELECIMENTO DE SAUDE — FCES

. SUS SIMPLIFICADO Ficha n° 05
L Modulo Equipamentos(Continuagdo)

1-DADOS OPERACIONAIS —— | nciusio || areracio ] excrusio ]
2 - IDENTIFICA(}AO
2.1- CNES 2.7 - Nome Fantasia do Estabelecimento
L1111 | |
—7 - Equipamentos (Continuacdo)
qup ( cao) Quantidade Quantidade YA
Existente em uso Sim  Nido

— 7.4 - Equipamento por Métodos Grificos

01| Eletrocardiografo | | | |

LI
HiE

02 | Eletroencefalégrafo | | | |

7.5 - Equipamentos para Manutencdo da Vida

Bomba/Balio Intra-adrtico | | | |

02 | Bomba de Infusdo | | | |

03 | Bergo Aquecido | | | |

Bilirrubinbmetro | | | |

Debitdbmetro | | | |

05
Desfibrilador || | |

07 | Equipamento de Fototerapia | | | |

08 | Incubadora | | | |

Marcapasso Temporario | | | |

10 | Monitor de ECG | | | |

11| Monitor de Press&o Invasivo | | | |

12 | Monitor de Pressdo ndo-Invasivo | | | |

13 | Reanimador Pulmonar /Ambu | | | |

L 0 e e e e e e e
N o [ {

14 | Respirador/Ventilador | | | |

—Assinatura e Carimbo do(a) Cadastrador(a)———————Assinatura e Carimbo do Diretor da Unidad

Data

~Assinatura e Carimbo do Gestor Municipal do SUS Dot Assinatura e Carimbo do Gestor Estadual do SUS————




