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Errata Relatdrio de Atividades Contrato de Gestao Instituto de Reabilitacdao Lucy
Montoro — IRLM 2025 (setembro a dezembro)

Sao Paulo, 22 de maio de 2026.

A presente Errata tem por finalidade promover a retificagao de informacgdes constantes
no Relatério de Atividades do Contrato de Gestdo do Instituto de Reabilitacdo Lucy Montoro
(IRLM), referente ao periodo de setembro a dezembro de 2025.

Os dados retificados passam a substituir integralmente as informacdes anteriormente
publicadas, para todos os efeitos de acompanhamento, monitoramento e prestacao de contas

institucionais.

Retificacdo/Atualizacdo de Informacdes

Na tabela “c. Atendimento Ambulatorial — Reabilitacdo (Especialidades Ndo Médicas)”, na
pagina 11, onde se |&:

2° Semestre (setembro a dezembro)

Atendimento Nao Médico % Variacio %
Real. ° realizado/
Alcance

contratado
Consultas Ndo Médicas Reab. Fisica - Infantil 2.680 1.699 63,40% -36,60%
Consultas Ndo Médicas Reab. Fisica - Adulto 608 1.567 257,73% 157,73%
Total Consultas Ndo Médicas Reab. Fisica 3.288 3.266 99,33% -0,67%
Procedimentos Terapéuticos-Sessdes Reab Fisica - Infantil 4960 3.697 74,54% -25,46%
Procedimentos Terapéuticos-Sessdes Reab Fisica - Adulto 1.216 1.073 88,24% -11,76%
Total Procedimentos Terapéuticos 6.176 4.770 77,23% -22,77%

Total Atendimento Nao Médico [ WAYA 8.036 84,91% -15,09%

Leia-se:
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2° Semestre (setembro a dezembro)

Atendimento Nao Médico

Variacado %

%

Aleance | o e
Consultas Nao Médicas Reab. Fisica - Infantil 2.680 1.703 63,54% -36,46%
Consultas Nao Médicas Reab. Fisica - Adulto 608 1.560 256,58% 156,58%
Total Consultas Ndo Médicas Reab. Fisica 3.288 3.263 99,24% -0,76%
Procedimentos Terapéuticos-Sessdes Reab Fisica - Infantil 4960 3.715 74,90% -25,10%
Procedimentos Terapéuticos-Sessdes Reab Fisica - Adulto 1216 1.044 85,86% -14,14%
Total Procedimentos Terapéuticos 6.176 4.759 77,06% -22,94%

Total Atendimento Nao Médico 9.464 8.022 84,76% -15,24%

Na pagina 11, onde se |&:

“No segundo semestre, nos meses de setembro a dezembro, o total de atendimentos nao
médicos apurados foi de 84,91%, correspondendo a uma variacdo negativa de 15,09% da meta

contratualizada.”

Leia-se:

“No segundo semestre, nos meses de setembro a dezembro, o total de atendimentos nao
médicos apurados foi de 84,76%, correspondendo a uma variacdo negativa de 15,24% da meta

contratualizada.”
Na pagina 15, onde se |é:

“Segue também o custo unitario médio mensal da realizacao de cada meta:

e Ambulatdrio — Consultas Médicas: R$ 671,39;

e Ambulatério — Consultas Nao Médicas/Sessdes: R$ 233,89;

e Internacdo - Paciente-dia: R$ 2.540,28 (pacientes-dia anuais: 4.648; altas anuais: 282);
e Internagdo - Saidas hospitalares: R$ 41.305,31."

Leia-se:
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“Segue também o custo unitario médio mensal da realizacdo de cada meta:
e Ambulatério — Consultas Médicas: R$ 5471,80;

e Ambulatério - Consultas Ndo Médicas/Sessdes: R$ 226,39;

Internacdo — Paciente-dia: R$ 2.534,21 (pacientes-dia anuais: 4.660; altas anuais: 282);

Internacdo — Saidas hospitalares: R$ 41.294,74."

Fabio Pacheco Muniz de Souza e Castro
Diretor Executivo
Instituto de Reabilitacdo Lucy Montoro
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