PREFEITURA DE GOIANIA

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

DIRETORIA DE ATENGAO A SAUDE
GERENCIA DE URGENCIA

Distrito Sanitario: NORTE

[Unidade: CIAMS URIAS MAGALHAES

Escala do Apoio Administrativo

[Més de Referéncia: JUNHO

Diurno — Horizontal

. . . . 1/2(3)4(5[6|7(8]9]10(11[12|13|14(15|16 |17 |18 |19[20 |21 [22[23|24(25|26|27 (28|29 30|
Nome do Profissional Categoria / local | Matricula | Vinculo Qlslisipis|Tlalalsisipls|Tlalalslslipls|Tlalals[s|D|s|T alals CHM[CHT|SHM|SHA|SHT
1|IVAN JOSE DA SILVA APOIO ADM. 400734-1 COM SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD
2 |IDANIELY GREYDE DOS S. COSTA APOIO ADM. 1519433 COM /| /] / IRy IRy BEREEEEN
3 [LUDMILLA NUNES DE OLIVEIRA AGENTE ADM. | 764787-1 SMS |SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD
4 |LUIZ ALBERTO MUSTAFE ASSIST. ADM 83577-2 SMS SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD
TOTAL DE APOIO ADMINISTRATIVO: 11201121111 ]of21]2|1]|]2]0|1]|1]2]|1]|2[1[1]0of2]|1]2]1]2
TOTAL DE ASSISTENTE ADMINISTRATIVO: 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1
TOTAL DE AGENTE ADMINISTRATIVO: 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1
Diurno - Plantdo A
- . . . 1/2[(3)|4(5[6|7(8]|9]10(11[12|13[14[15|16 |17 |18 |19 [20 |21 [22[23|24(25|26|27 (28|29 30|
Nome do Profissional Categoria / local | Matricula | Vinculo Qlslisipis|Tlalalslsipls|Tlalalslslipls|Tlalalsls|D s T alals CHM|CHT|SHM|SHA[SHT
1 |ANAILDE MOREIRA DA SILVA SILVA APOIO ADM. 1000209-1 | SMS SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD
2 |ANGELA CAMPOS DA SILVA AGENTE ADM. | 720747-1 SMS SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD
3 |GESSIMAR GONCALVES PIRES AGENTE ADM. 7350-1 SMS |FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE SD SD SD SD SD
4
TOTAL DE APOIO ADMINISTRATIVO: 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1
TOTAL DE ASSISTENTE ADMINISTRATIVO:
TOTAL DE AGENTE ADMINISTRATIVO: 1 1 1 1 1 2 2 2 2 2
Diurno - Plantao B
- . . . 1/2 (3|4 (5[6|7(8]|9]10(11[12|13[14(15|16 |17 |18 |19 [20 |21 |22 (23|24 (25|26|27 28|29 30|
Nome do Profissional Categoria / local | Matricula | Vinculo Qlslisipis|Tlalalsisipls|Tlalalslslipls|Tlalalsls|ip st alals CHM[CHT|SHM|SHA|SHT
1 |ADEMAR PEREIRA DOS SANTOS AGENTE ADM. | 319872-2 SMS SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD
2 INIVALDO PEREIRA DE OLIVEIRA APOIO ADM. 180890-3 SMS SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD
3
TOTAL DE APOIO ADMINISTRATIVO: 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1
TOTAL DE ASSISTENTE ADMINISTRATIVO:
TOTAL DE AGENTE ADMINISTRATIVO: 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1
Diurno - Plantdo C
- . . . 1/2 (3|4 (5[6|7(8]|9]10(11[12|13[14[15|16 |17 |18 |19 (20|21 [22[23|24(25|26|27 (28|29 30|
Nome do Profissional Categoria / local | Matricula | Vinculo Qlslisipis|Tlalalslsipls|Tlalalslslipls|Tlalalsls|D (st alals CHM|CHT|SHM|SHA[SHT
1 |MARIA DE JESUS RODRIGUES AGENTE ADM. | 1000349-1| SMS |SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD
2 INAIR CORREIA LEITE MARQUES APOIO ADM. 941344-1 SMS |FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE |FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE |FE |FE|FE|FE|FE|FE
3 |ROSILENE RODRIGUES FERREIRA AGENTE ADM. 724467-1 SMS |FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE |FE|FE|FE|FE |FE|FE
4 [FRANCISCA DAS CHAGAS OLIVEIRA AGENTE ADM. | 727679-1 SMS |[SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD
TOTAL DE APOIO ADMINISTRATIVO: 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
TOTAL DE ASSISTENTE ADMINISTRATIVO:
TOTAL DE AGENTE ADMINISTRATIVO: 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2




/2. PREFEITURA
° DE GOIANIA

PREFEITURA DE GOIANIA
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
DIRETORIA DE ATENGAO A SAUDE

GERENCIA DE URGENCIA

Distrito Sanitario: NORTE

[Unidade: CIAMS URIAS MAGALHAES

Escala do Apoio Administrativo

[Més de Referéncia: JUNHO

Noturno- Horizontal

- . . . 1/2(3)4(5[6|7(8]9]10(11[12|13|14(15|16 |17 |18 |19[20 |21 [22[23|24(25|26|27 (28|29 30|
Nome do Profissional Categoria / local | Matricula | Vinculo Qlslisipis|Tlalalsisipls|Tlalalslslipls|Tlalals[s|D|s|T alals CHM[CHT|SHM|SHA|SHT
1 |DIEGO XAVIER CARVALHO ASSIST. ADM 1034103-1 SMS |SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN
2 |LEIA PINHEIRO CAVALCANTE ASSIST. ADM 367575-5 | SMS [SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN
3 [MARTA MARIA DA SILVA ASSIST. ADM 15016-1 SMS SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN
4 [MICHAEL AFONSO DE JESUS ASSIST. ADM 902373-1 SMS SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN
TOTAL DE APOIO ADMINISTRATIVO:
TOTAL DE ASSISTENTE ADMINISTRATIVO: 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2
TOTAL DE AGENTE ADMINISTRATIVO:
Noturno - Plantdo A
— . . . 1/2[(3)|4(5[6|7(8]|9]10(11[12|13[14[15|16 |17 |18 |19 [20 |21 [22[23|24(25|26|27 (28|29 30|
Nome do Profissional Categoria / local | Matricula | Vinculo Qlslisipis|Tlalalslsipls|Tlalalslslipls|Tlalalsls|D s T alals CHM|CHT|SHM|SHA[SHT
1 |DIOGENES FERNANDO S. LOPES AGENTE ADM. | 907162-1 SMS SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN
2 |BETHYEN PERRIAN GONCALVES APOIO ADM. 724025-1 SMS SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN
3 [KEILA APARECIDA DE B. ANDRADE AGENTE ADM. | 641308-1 SMS SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN
4 |WELBEM VIEIRA GOMES AGENTE ADM. 696285-1 SMS SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN
TOTAL DE APOIO ADMINISTRATIVO: 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1
TOTAL DE ASSISTENTE ADMINISTRATIVO:
TOTAL DE AGENTE ADMINISTRATIVO: 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
Noturno - Plantao B
- . . . 1/2(3[4[5|6|7|8|9|10]|11[12|13|14[(15[16[17 (18|19 |20 |21 |22 |23 |24 25|26 |27 28|29 30|,
Nome do Profissional Categoria / local | Matricula | Vinculo Qlsisipls|Tlalalslisipls/Tlalals|sipls|Tlalalslslipls[Tlalals CHM|CHT|SHM[SHA(SHT
1 [ANGELA MARIA PEREIRA LIMA AGENTE ADM. 769991-1 SMS SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN
2 [JOANA RIBEIRO DA SILVA AGENTE ADM. | 721549-1 SMS SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN
3 |JOSE FERNANDES DE JESUS APOIO ADM. 718904-1 SMS SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN
4 |LUCIANA SABINO COELHO APOIO ADM. 583740-1 SMS SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN
5 [LUCIAVANIA LUIZ FERREIRA AGENTE ADM. | 1042874-1| SMS |LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|[LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC]|LC
TOTAL DE APOIO ADMINISTRATIVO: 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2
TOTAL DE ASSISTENTE ADMINISTRATIVO:
TOTAL DE AGENTE ADMINISTRATIVO: 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2
Noturno - Plantdo C
- . . . 1/2(3)4(5[6|7(8]|9]10(11[12|13|14|15|16 |17 |18 |19 (20|21 [22[23|24(25|26|27 (28|29 30|
Nome do Profissional Categoria / local | Matricula | Vinculo Qlsisipls Tlalalslisipls/Tlalals|sipls|Tlalalslsipls(Tlalals CHM[CHT|SHM|SHA|SHT
1 |ANJELINA DE AQUINO PIEDADE APOIO ADM. 977306-1 SMS |SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN
2 |IDIVINA APARECIDA B. PINHEIRO APOIO ADM. 715522-2 SMS | SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN
3 |[KATIA ADRIANA LEITE AGENTE ADM. | 560995-2 SMS |SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN
4 [LEILA FELIPE LIMA APOIO ADM. 719706-1 SMS |SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN
5 [MARCIA DAS DORES PEREIRA APOIO ADM. 771449-1 SMS |SN SN SN SN SN SN SN SN|FE |FE |FE |FE | FE | FE | FE | FE
6 |MARIA LOURDES RIBEIRO AGENTE ADM. | 567060-1 SMS | SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN
7 [VANEIDE DIAS DA ROCHA APOIO ADM. 958727-1 SMS |SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN
TOTAL DE APOIO ADMINISTRATIVO: 5 5 5 5 5 5 5 5 4 4
TOTAL DE ASSISTENTE ADMINISTRATIVO:
TOTAL DE AGENTE ADMINISTRATIVO: 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2
OBSERVAGAO:
/C- Cinderela LC - Licenga ou Atestadomédico SF- Sitio Funcional SHM- Saldo de horas no més SHA- Saldo de horas anteriores
SD- Servigo Diurno LP- Licenga Prémio RH - Recursos Humanos / — 8 horas diarias CHM - Carga horaria do més
SN- Servigo Noturno LM - Licenga maternidade FE — Férias CHT - Carga Horaria Trabalhada CN- Complementagao noturno
HM — Horizontal Matutino CD- Complementagao diurno F — Folga SHT- Saldo de horas total HV — Horizontal Vespertino




", PREFEITURA
ﬁ DE GOIANIA

PREFEITURA DE GOIANIA
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
DIRETORIA DE ATENGAO A SAUDE

GERENCIA DE URGENCIA

Distrito Sanitario: NORTE

[Unidade: CIAMS URIAS MAGALHAES

Escala da Farmacia

|[Més de Referéncia: JUNHO

Diurno
_— . . . 1/2(3]|4|5[(6|7([81]9]10(11[12|13[14[15|16 (17|18 |19 (20|21 |22 [23|24|25|[26|27|28[29]30].
Nome do Profissional Categoria | CRF | Matricula | Vinculo QlsisiplsITlalalsis|pls|Tlalals[siD|s|Tlalals|s|IDl[s|Tlalals CHM|CHT [SHM|SHA|SHT
1 |ANDREA CRISTINA FRANCA ALMEIDA FARMAC | 5447 | 1312278-1 | SMS SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD
2 |ELIETE PEDROSO OEREIRA AUX. FAR * 719269 SMS SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD
3 [ERICA ALVES TEIXEIRA FARMAC | 8477 | 1312294-1| SMS |SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD
4 |FABIANA DE ALMEIDA MELO FARMAC | 5700 | 999671-1 SMS SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD
5 |THAIS DIAS E SILVA AUX. FAR * 1207687-1| SMS |HM |HM HM [HM [HM HM HM |HM [HM [HM |HM HM |HM [HM [HM [HM HM [HM |HM [HM [HM
TOTAL DE FARMACEUTICOS: O e e O e e o T O O
TOTAL DE AUXILIARES DE FARMACIA: 1120021 |1 |1 [1]jo|1 {11211 ]1]o|1|]2[1]|1]2]|0]J]O0|2[1]1]2]1
Noturno
_— . . . 1/2[(3|4|5[(6|7[8]9|10(11(12|13[14[15|16 17|18 |19 (20|21 |22 [23|24|25|[26|27|28[29]30
Nome do Profissional Categoria | CRF | Matricula | Vinculo Qlsisipls|Tlalalsis|pls|Tlalals[siD|s|Tlalals|s|IDls|Tlalals CHM|CHT|SHM|SHA|SHT
1 |JULIO CESAR MARTINS ARRUDA FARMAC | 5475 | 924407-1 SMS [SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN
2 |LEONARDO DE SOUSA BORBA FARMAC | 3937 | 924288-1 SMS SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN
3 |REGIANE CHRISTINE DA SILVA FARMAC | 5538 998893 SMS SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN
TOTAL DE FARMACEUTICOS: O T e e e e e e o o O O O O O O
TOTAL DE AUXILIARES DE FARMACIA:

OBSERVAGAO:

/C- Cinderela

LC - Licenga ou Atestado médico

SF- Sitio Funcional

SD- Servigo Diurno

LP- Licenga Prémio

CRBM- Conselho Regional de Biomedicina

SN- Servigo Noturno

LM - Licenca maternidade

CRF - Conselho Regional de Farmacia

HM — Horizontal Matutino

CD- Complementacgéo diurno

DZ - Jornada de 10 horas

HV — Horizontal Vespertino

CN- Complementagao noturno

FE — Férias

/ — 8 horas diarias

F — Folga

CHT - Carga Horaria Trabalhada

CHM - Carga horéria do més

SHT- Saldo de horas total

SHM- Saldo de horas no més

SHA- Saldo de horas anteriores




. ]
7. PREFEITURA
@fﬂ’ DE GOIANIA

PREFEITURA DE GOIANIA
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
DIRETORIA DE ATENGAO A SAUDE
GERENCIA DE URGENCIA

Distrito Sanitario: NORTE

[Unidade: CIAMS URIAS MAGALHAES

Escala da Odontologia

[Més de Referéncia: JUNHO

Diurno
. . . . 1/2[(3|4(5(6[7|8[9]10/11(12|13[14|15[16 |17 [18[19[20|21[22|23|24|25)|26|27|2829 30
Nome do Profissional Categoria | Matricula | CRO | Vinculo Qalsisipls|Tlalalslsipls|{Tlalals|siD|s|Tlalals|s|D|[s [T alals CHM|CHT|SHM | SHA | SHT

1 |ALESSANDRA MOTA C.D 890928-1 | 8987 | SMS |[SD SD SD SD SD SD |SD SD
2 |RAQUEL CHRISTIEN RIBEIRO L. PACHECO C.D 860484-1 | 3873 | SMS SD SD SD SD SD SD SD SD
3 |RHODOLFO FERREIRA DA SILVA C.D 896896-1 | 6522 | SMS SD|SD SD SD SD SD SD
4 |TATIANA RIBEIRO DE OLIVEIRA C.D. 999580-1 | 9495 | SMS |[LC|LC|[LC|LC|LC|LC|[LC|LC|[LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|[LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC]|LC
5 |ARLENE DAMAZIO DOS REIS A.C.D 1032216-1 | 2890 | SMS SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD
6 |CRISTIANE PEDROSO DA SILVA T.H.D 908142-1 | 2268 | SMS SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD
7 |ELENICE DA SILVA OLIVEIRA DE ALMEIDA A.C.D 1003348-1 | 669 SMS |SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD
8 |ZULEICA DIRINO ARRUDA T.H.D 241326-1 633 SMS SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD
9
TOTAL DE CIRURGIAO DENTISTA: 11111 1]o|1[1]of[1]1]1 1111|011 ]of1|1[1]1]o]1][Oo]1]1]1
TOTAL DE AUXILIARES DE SAUDE BUCAL: 11121121 f{1 211211211211 ][2|1][1]2][1]1]2]1]1]2

OBSERVAGAO:

SD- Servigo Diurno

LP- Licenga Prémio

SHA - Saldo de horas anteriores

SN- Servigo Noturno

LM - Licenga maternidade

CD- Cirurgido dentista

HM — Horizontal Matutino

CD- Complementagéo diurno

TSB- Técnico em saude bucal

HV — Horizontal Vespertino

CN- Complementagédo noturno

ASB- Auxiliar de Saude Bucal

FE — Férias

/ — 8 horas diarias

X - Sem profissional escalado

F — Folga

CHT - Carga Horaria Trabalhada

CHM - Carga horaria do més

SHT- Saldo de horas total




/7% PREFEITURA
ﬁ’ DE GOIANIA

PREFEITURA DE GOIANIA
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
DIRETORIA DE ATENGAO A SAUDE

GERENCIA DE URGENCIA

Distrito Sanitario: NORTE

[Unidade: CIAMS URIAS MAGALHAES

Escala da Radiologia

|[Més de Referéncia: JUNHO

Diurno
- . . . 1/2|3)|4[(5|6|7|(8|9|10(11]12|13[14[15|16(17[18|19[20[21|22|23|24|25|26|27|28|29 |30
Nome do Profissional Categoria| CRTR | Matricula | Vinculo Qlsisipis|Tlalalsisipls|Tlalalslslp|s|Tlalalsis|Dpls[Tlalals CHM|CHT|SHM| SHA | SHT

1 |EDER CHRISTHIAN CURADO CARIZZO TEC. RAD 2724 1310704-1 SMS SD SD SD SD SD SD|SD SD SD

2 |IVAN DIAS ALVES TEC. RAD 440 400734-1 SMS |LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC

3 |ORLANDO DIAS CARVALHO TEC. RAD 544 195693-2 SMS |LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC

4 |SERGIO ROBERTO DE SANTANA TEC. RAD 500 705799-1 SMS SD SD SD SD SD SD SD SD SD

5 |TEREZINHA DE PAULA PERES TEC. RAD 487 713880-1 SMS SD SD | SD FE|FE |FE |FE |FE |FE |FE |FE |FE |FE|FE |FE |FE|FE |FE |FE|FE|FE
TOTAL DE TECNICOS DE RADIOLOGIA 1/1/1{of1}j1{1j1}j1{1jojt1j1joft1joj1f{1j1j1/0joj1jo0j1}1}1j{0}j1]0

Noturno
- . . . 1/2|3|4[(5|6|7 (8|9 |10(11]12|13[14[15|16[17[18[19[20[21|22|23|24|25|26|27|28|29 |30
Nome do Profissional Categoria| CRTR | Matricula | Vinculo Qlsisipls|Tlalalsislipls|Tlalalsisipls|Ttlalals|slipls|Tlalals CHM|CHT|SHM| SHA | SHT

1 |[ALESSANDRA ABREU CIRINEU TEC. RAD 951 618900-1 SMS SN SN SN SN SN SN SN SN SN

2 |ARISTON PEREIRA FILHO TEC. RAD 185 693189-1 SMS SN SN SN | SN SN SN SN SN

3 |CARLO ADRIANO DE OLIVEIRA TEC. RAD 3495 695750-1 SMS SN | SN SN SN SN SN SN

4 [HELIO PACHECO DA SILVA TEC. RAD 3019 690317-1 SMS SN SN SN SN SN SN SN SN SN

5 [PAULINELY MESSIAS DE ALMEIDA TEC. RAD 3102 720909-1 SMS SN SN SN SN | SN SN SN | SN SN

6 |REGINALDO MARTINS RODRIGUES TEC. RAD 954 621382-1 SMS SN SN SN SN | SN SN SN SN SN

7 [THALITA SOUZA SANTOS DA CUNHA TEC. RAD 4652 616850-1 SMS SN SN SN SN SN SN SN SN SN
TOTAL DE TECNICOS DE RADIOLOGIA 2|2 |2 2|2 |2|2|2|2|2|2|2|2|2|2|2|2|2|2|2|2|2|2|2|2|2|2|2]|]2]|2
OBSERVAGAO:
/C- Cinderela LC - Licenca ou Atestadomédico SF- Sitio Funcional

SD- Servigo Diurno

LP- Licenga Prémio

CRBM- Conselho Regional de Biomedicina

SN- Servigo Noturno

LM - Licenca maternidade

CRF - Conselho Regional de Farmacia

HM — Horizontal Matutino

CD- Complementagéo diurno

HV - Horizontal Vespertino

CN- Complementagado noturno

FE — Férias

/| — 8 horas diarias

F —Folga

CHT - Carga Horaria Trabalhada

CHM - Carga horaria do més

SHT- Saldo de horas total

SHM- Saldo de horas no més

SHA- Saldo de horas anteriores




PREFEITURA
@ DE GOIANIA

PREFEITURA DE GOIANIA
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
DIRETORIA DE ATENGAO A SAUDE
GERENCIA DE URGENCIA

Distrito Sanitario: NORTE

[Unidade: CIAMS URIAS MAGALHAES

Escala Laboratério

|[Més de Referéncia: JUNHO

Diurno — Horizontal
o : : " 1 2 3[4 5|6 7 (8 [9(10[{11[{12|13 |14 |15 |16 |17 | 18 [ 19 |20 [ 21 |22 | 23 | 24 | 25 | 26 | 27 | 28 | 29 | 30
Nome do Profissional Categoria | Matricula | Conselho Vinculo el sisipls|T alals[spls|Tlala|s|[slpls{Tlalalsl[s[Dls T lalals CHM | CHT | SHM | SHA | SHT
1 |LAINE SOUZA DO CARMO BIOM. 1090410 1189 SMs HM | HM HM | HM | HM HM HM | HM | HM | HM | HM HM | HM | HM | HM | HM HM | HM | HM | HM | HM
2 |LARISSA MONTEIRO DOS S. DELIBERALLI BIOM. 895253-1 1324 SMs HV | HV HV | HV | HV HV HV | HV | HV | HV | HV HV | HV | HV | HV | HV HV | HV | HV | HV | HV
3 [NAYARA MESSIAS DA SILVA BIOM. 982547-2 4489 SMs IM|IM{[IM|[IM|[M|/IM|IM|IM|LIM|LIM|IM|IM|IM|IM|[IM|IM|IM|LM|LM|LM|LM|IM|IM|[IM|LM|[LM|LM|[LM|LM |LM
4 |PAULO CUSTODIO RIBEIRO BlOQ. 300284-1 1188 SMS HM | HM HM | HM | HM HM HM | HM | HM | HM | HM HM | HM | HM | HM | HM HM | HM | HM | HM | HM
5 [MARIA DE LOURDES SIQUEIRA BATISTA TEC. LAB 565849-1 341 SMs HV | HV HV | HV | HV HV HV | HV | HV | HV | HV HV | HV | HV | HV | HV HV | HV | HV | HV | HV
6 |ROSILENE RAMOS DE SOUZA TEC.LAB 975044-1 753 SMS HM | HM HM | HM | HM HM HM | HM | HM | HM | HM HM | HM | HM | HM | HM HM | HM | HM | HM | HM
7 |UIRIS FERNANDO DA COSTA TEC.LAB | 566349-1 347 SMS HV | HV HV | HV | HV HV HV [ HV [ HV | HV | HV HV | HV | HV | HV | HV HV | HV | HV | HV | HV
8 [VANIA RODRIGUES MONTALVAO TEC. LAB 431010 348 SMs LP|{LP|LP|LP|LP|LP|LP|LP|[LP|[LP|[LP|LP|LP|LP|LP|LP|LP|LP|LP|LP|LP|LP|LP|LP|LP|LP|LP|LP|LP|LP
[TOTAL DE BIOMEDICOS: 4|4 4|44 4 4| alalala 4 a|4a]a]a 4 a|a]a]a
[TOTAL DE TECNICOS DE LABORATORIO: 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
[TOTAL DE TECNICOS DE ENFERMAGEM:
Diurno A
— N N " 1 2 3 4 5 6 7 8 9 |10 |11 ({12 |13 [ 14 |15 |16 [ 17 | 18 | 19 | 20 [ 21 | 22 | 23 | 24 [ 25 | 26 | 27 | 28 | 29 | 30
Nome do Profissional Categoria | Matricula | Conselho Vinculo Q[ sIsipls Tlalalslslpls Tlalal[s|Isipls TlalalslsIbpls Tlalals CHM | CHT | SHM | SHA | SHT
1 |[MARILDA MOREIRA FERREIRA TEC. LAB 1430866 121 CRED SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD
2
[TOTAL DE BIOMEDICOS:
[TOTAL DE TECNICOS DE LABORATORIO: 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1
[TOTAL DE TECNICOS DE ENFERMAGEM:
Diurno B
e at, : : " 1 2 3[4 5|6 7 (89 (10[{11[{12|13 |14 |15 |16 |17 | 18 [ 19 |20 [ 21 |22 | 23 | 24 | 25 | 26 | 27 | 28 | 29 | 30
Nome do Profissional Categoria | Matricula | Conselho Vinculo Qs s D s Tlalals s D s Tlalal[s s D s Tlalal[s[s Dls| T alals CHM | CHT | SHM | SHA | SHT
1 |PATRICIA ROSA DOS SANTOS TEC. LAB 1410199 738 CRED SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD
2
3
[TOTAL DE BIOMEDICOS:
[TOTAL DE TECNICOS DE LABORATORIO: 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1
Diurno C
ot N N . 1 2 3 4 5 6 7 8 9 |10 |11 ({12 |13 (14 |15 |16 |17 | 18 |19 | 20 | 21 | 22 | 23 | 24 [ 25 | 26 | 27 | 28 | 29 | 30
Nome do Profissional Categoria | Matricula | Conselho Vinculo Qs spls|Tlalals(s|pls|Tlala|s|[slp|ls|Tlala|ls[s|D|s T lalals CHM | CHT | SHM | SHA | SHT
1 |MAISA SOUZA ARAUJO TEC. LAB * 3738 SMS Sb SD SbD SD SD SD sD sD sD SD
2
3
[TOTAL DE BIOMEDICOS:
[TOTAL DE TECNICOS DE LABORATORIO: 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1
ITOTAL DE TECNICOS DE ENFERMAGEM:
I = PREFEITURA PREFEITURA DE GOIANIA
w § DE GOIANIA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
DIRETORIA DE ATENGAO A SAUDE
GERENCIA DE URGENCIA
Distrito Sanitario: NORTE ‘Unidade: CIAMS URIAS MAGALHAES
Escala Laboratério |[Més de Referéncia: JUNHO
Noturno A
i : : " 1 2 3[4 |56 7 (8 9([10[{11[{12|13 |14 |15 |16 |17 |18 [ 19 |20 [ 21 |22 | 23 | 24 | 25 |26 | 27 | 28 | 29 | 30
Nome do Profissional Categoria | Matricula | Conselho Vinculo ol sTsipls Tlalals[s|pls Tlala[s[s[Dls | T|lala[s[sS[Dls | Tlalals CHM | CHT | SHM | SHA | SHT
1 |[MARLENE TOSCANO DE MEDEIROS TEC. LAB 567434-1 184 SMS SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN
2 |SONEIDE DE FATIMA MACHADO TEC.LAB | 566578-1 1176 SMsS LC|LC|LC|[LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC]|LC
3
[TOTAL DE BIOMEDICOS:
[TOTAL DE TECNICOS DE LABORATORIO: 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1
Noturno B
Nome do Profissional Categoria | Matricula | Conselho Vinculo é ; g ; g $ Z, g g 1s° i 182 11? 1: 105 186 157 1: 189 21(_) 2(; ZQZ 283 254 2;’ ZSS 21,7 2; 209 380 CHM | CHT | SHM | SHA | SHT
1 |LUCIANA BATISTA TEC.LAB | 1000098-1 588 SMS SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN
2 |LUCIANO ERNESTO DE LIMA TEC. LAB 969214 380 SMS SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN
3
4
[TOTAL DE BIOMEDICOS:
[TOTAL DE TECNICOS DE LABORATORIO: 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2
Noturno C
et N N . 1 2 3 4 5 6 7 8 9 (10 11|12 |13 |14 |15 |16 |17 | 18 [ 19 [ 20 [ 21 | 22 | 23 | 24 | 25 | 26 | 27 | 28 | 29 | 30
Nome do Profissional Categoria | Matricula | Conselho Vinculo e s(spls|Tlalals[s[pls|Tlala|s[s[D s T Qls[s|pls[Tlalals CHM | CHT | SHM | SHA | SHT
1 [ELIZANGELA MARIA C. DA CONCEICAO TEC. LAB 1428810 1060 CRED SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN
2
[TOTAL DE BIOMEDICOS:
[TOTAL DE TECNICOS DE LABORATORIO: 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1
IOBSERVAGAO:
VC- Cinderela ICHM - Carga horaria do més / — 8 horas diarias MS - Ministério da Saude
ISD- Servigo Diurno 'SHM- Saldo de horas no més ICHT - Carga Horaria Ti HO - HOME OFFICE
ISN- Servigo Noturno LC - Licenca ou Atestado médico ISHT- Saldo de horas total
IHM — Horizontal M: LP- Licenga Prémio 'SHA- Saldo de horas anteriores
HV — Horizontal Vespertino LM - Licenga maternidade ISF- Sitio F i
FE — Férias CD- C diurno ICRBM- C: lh de Bi dici
F — Folga CN- C noturno ICRF - Conselho Regi de Farmacia




‘==1 /7. PREFEITURA
g ﬁ’ DE GOIANIA

PREFEITURA DE GOIANIA
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
DIRETORIA DE ATENGAO A SAUDE

GERENCIA DE URGENCIA

Distrito Sanitario: NORTE

Unidade: CIAMS URIAS MAGALHAES

Escala Médica

Més de Referéncia: JUNHO

DIURNO
Nome do Profissional Especialidade | CRM | Matricula |Vinculo (1: g g g g $ (7) (8; g 130 1D1 "SZ 1T3 g 105 156 1s7 1Ds 139 2T0 2Q1 202 283 2s4 205 "? 2T7 "2 "2 3;’ CHM |CHT|SHM | SHA [SHT
1 |CAIO KENZO PIVETA CLINICO GERAL | 28625 1465341 | CRED SD SD SD SD
2 |CANTIONIL ALVES BORGES NETO CLINICO GERAL | 21945 1327372 | CRED |SD SD SD SD SD SD SD SD SD
3 |CARLOS MAGNO DE MELO CLINICO GERAL | 2711 978477 | CRED SD|SD SD|SD SD|SD SD|SD
4 |DAVID ROGERIO FIORI CLINICO GERAL 16523 1502409 | CRED |SD SD SD SD SD
5 |DOUGLAS OLIVEIRA NOLETO CLINICO GERAL | 26859 1465856 | CRED SD SD SD
6 |FABIANA DE DEUS TELES CLINICO GERAL | 23253 904015 | CRED SD|SD SD SD|SD SD
7 |FABIANA DE DEUS TELES CLINICO GERAL | 23254 904016 | CRED SD SD SD SD SD
8 |HELLEN KARYNNE SILVA CLINICO GERAL | 26957 1520628 | CRED SD SD
9 |HYSLA LIRA DE SOUZA CLINICO GERAL | 27073 1439502_ | CRED [SD SD SD|SD SD SD SD|SD SD
10 [ISABELLA MACHADO FLEURY JUBE CLINICO GERAL | 28872 1465708 | CRED SD SD SD SD
11 [KEVYN WILLIAN LUZ SILVA CLINICO GERAL | 28703 1465988 | CRED SD SD SD SD SD
12 |[LARISSA DAVID FERREIRA CLINICO GERAL | 30065 1502735 | CRED SD SD SD SD SD SD SD SD
13 |LOANE CARVALHO MIGUEL CAPUZZO CLINICO GERAL | 27610 1447866 | CRED SD SD SD SD SD
14 [MARCIA VIEIRA SILVA CLINICO GERAL | 6763 440574-1 SMS SD SD SD SD SD SD SD
15 [MIRIAM BOLSONI DE C. MACEDO CLINICO GERAL | 28696 1465961 | CRED SD SD SD SD
16 [MOABE MIGUEL CLINICO GERAL | 28858 1473239 | CRED SD SD
17 INADIA OLIVEIRA CABRAL CLINICO GERAL | 27639 1473212 | CRED |SD SD SD SD SD SD SD SD SD
18 [NATHALIA MACHADO F. JUBE TIPPLE CLINICO GERAL | 27564 1452126 | CRED SD SD|SD SD SD|SD
19 INATHAN HENRIQUE MARTINS E SILVA CLINICO GERAL | 25565 1488546 | CRED SD SD
20 [THAYS MALTA ALQUIMIM CLINICO GERAL | 26134 1433571 CRED SD SD|SD SD SD|SD
21 [THIAGO MOREIRA RODRIGUES E SILVA CLINICO GERAL | 23946 1430602 | CRED SD SD
TOTAL DE PROFISSIONAIS PEDIATRAS:
TOTAL DE PROFISSIONAIS GENERALISTAS E CLINICOS: 4144|1444 |4[4|3[3[3[4[3[4]|4|4|4|4[4|3[4]|4[3|3[3[|4|3[|4]|4]4
TOTAL DE PROFISSIONAIS ORTOPEDISTA:
NOTURNO
Nome do Profissional Especialidade CRM Matricula |Vinculo (1) g g g g -?- é g g 130 1[)1 132 1'r3 1(.;l 1Q5 136 137 1D8 139 219 2Q1 2Q2 233 234 26': 256 2T7 2: 23 380 CHM |CHT|SHM |SHA [SHT
1 |CAIO KENZO PIVETA CLINICO GERAL | 28625 1465341 | CRED SN SN SN SN
2 |DAVID ROGERIO FIORI CLINICO GERAL 16523 1502409 | CRED SN SN SN SN
3 |DOUGLAS OLIVEIRA NOLETO CLINICO GERAL | 26859 1465856 | CRED SN SN SN SN
4 |FABIANA DE DEUS TELES CLINICO GERAL | 23253 904015 CRED [SN SN SN
5 |FABIANA DE DEUS TELES CLINICO GERAL | 23254 904016 | CRED SN SN SN SN
6 |[HELLEN KARYNNE SILVA CLINICO GERAL | 26957 1520628 | CRED SN SN
7 [ISABELLA MACHADO FLEURY JUBE CLINICO GERAL | 28872 1465708 | CRED [SN SN SN SN SN
8 |JAIRO LEDRA GARCIA CLINICO GERAL | 30308 1503324 | CRED SN SN SN SN
9 |LOANE CARVALHO MIGUEL CAPUZZO CLINICO GERAL | 27610 1447866 | CRED SN SN SN SN
10 |LUCIO MAURO VASCONCELOS CLINICO GERAL | 8498 533564-2 | SMS SN SN SN SN SN SN SN
11 [MARCELO SARAIVA KRATKA CLINICO GERAL | 17274 1165046 | CRED SN|SN|SN SN SN[SN|SN SN
12 [MIRIAM BOLSONI DE C. MACEDO CLINICO GERAL | 28696 1465961 | CRED SN SN SN SN
13 [NATHALIA MACHADO FLEURY JUBE TIPPLE | CLINICO GERAL | 27564 1452126 | CRED SN SN
14 INATHAN HENRIQUE MARTINS E SILVA CLINICO GERAL | 25565 1488546 | CRED SN|[SN SN SN|[SN SN SN
15 |PEDRO HENRIQUE SOUZA TAVARES CLINICO GERAL | 24519 1439294 | CRED |SN|SN SN SN SN|SN SN SN SN|SN
16 [SILIO ALVES REGES CLINICO GERAL | 5920 864854-2 | SMS SN SN
17 [THAYS MALTA ALQUIMIM CLINICO GERAL | 26134 1433571 | CRED SN SN
18 [THIAGO CABRAL FERREIRA CLINICO GERAL | 31114 * CRED SN SN|[SN SN SN|[SN
19 [THIAGO MOREIRA RODRIGUES E SILVA CLINICO GERAL | 23946 1430602 | CRED SN SN SN SN
TOTAL DE PROFISSIONAIS PEDIATRAS:
TOTAL DE PROFISSIONAIS GENERALISTAS E CLINICOS: 3(3|3[3[3[3[3|3[2|3[3|3[3|3[3[2[3[3|3[3|3[3|2[3|3[3[3[3[|3]|2
TOTAL DE PROFISSIONAIS ORTOPEDISTA:
OBSERVAGAO:
/C- Cinderela LC — Licenca ou Atestado médico [F — Folga [SHM- Saldo de horas no més
SD- Servigo Diurno LP- Licenga Prémio CRM- Conselho Regional de Medicina CHT - Carga Horaria Trabalhada
SN- Servico Noturno LM - Licenca maternidade CG - Clinico Geral ’gHT- Saldo de horas total
[HM — Horizontal Matutino CD- Complementacgao diurno PED - Pediatra SHA- Saldo de horas anteriores
HV = Horizontal Vespertino CN- Complementagao noturno O - Ortopedia [SMS - Secretaria Municipal de Saude
FE — Férias / — 8 horas diarias CHM - Carga horaria do més |CR - Credenciamento




., PREFEITURA
@ DE GOIANIA

PREFEITURA DE GOIANIA
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
DIRETORIA DE ATENGAO A SAUDE

GERENCIA DE URGENCIA

Distrito Sanitario: NORTE

[Unidade: CIAMS URIAS MAGALHAES

|[Mé&s de Referéncia: JUNHO

SD- Servigo Diurno

LP- Licenca Prémio

SHA - Saldo de horas anteriores

SN- Servigo Noturno

LM - Licenga maternidade

HM — Horizontal Matutino

CD- Complementagéo diurno

HV - Horizontal Vespertino

CN- Complementagédo noturno

FE — Férias

/ — 8 horas diarias

F — Folga

CHT - Carga Horaria Trabalhada

CHM - Carga horaria do més

SHT- Saldo de horas total

Escala Multiprofissional
Diurno
— . . . 1/2 |3 (4|56 |7 |8|9([10(11[12[13[14[15[16[17[18 (19 (20|21 (22|23 |24 |25|26 |27 |28 |29 |30
Nome do Profissional Categoria Conselho | Matricula | Vinculo Qlsisip(s|Tlalalsl(sipls|{Tlalals|siD|[s|Tlalals|s|D[s|Tlalals CHM|CHT| SHM | SHA | SHT

1 |MARIA JOANA DE JESUS MENEZES ASS. SOCIAL 1319 793833-1 SMS SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD
2 [EVA BERNARDES DE ALMEIDA ASS. SOCIAL 2441 533955-2 SMS |[HV|HV HV |HV | HV HV HV|[HV |HV [HV |HV HV|HV|HV|HV|HV HV|HV|HV |HV|HV
3
4
TOTAL DE PSICOLOGOS:
TOTAL DE ASSISTENTES SOCIAIS: 112002111 ]1]Jo|1|1]1|2|1|(1|1]of1|2]1|1]2]0fj0|2[1|[1]2]1
OBSERVAGAO:
/C- Cinderela LC - Licenga ou Atestado médico |SHM - Saldo de horas no més




PREFEITURA DE GOIANIA
2. PREFEITURA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
§ DE GOIANIA DIRETORIA DE ATENGAO A SAUDE
GERENCIA DE URGENCIA

Distrito Sanitario: NORTE [Unidade: CIAMS URIAS MAGALHAES
Escala Motorista [Més de Referéncia: JUNHO
Diurno
. . . . 1/2[(3|4[(5[|6[7|8]|91[10|11(12|13[14|15[16|17[18[19[20|21|22|23|24|25)|26|27|28|29]30
Nome do Profissional Categoria Matricula | Vinculo Qs spls|Tlalals|sipls|Tlalals[s|pls|Tlalals[siDls|Tlalals CHM|CHT| SHM | SHA | SHT
1 |VANDERLEI CASTRO DA SILVA MOTORISTA | 1211382 SMS |SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD
2
3
TOTAL DE MOTORISTA: 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1
OBSERVAGAO:
/C- Cinderela LC - Licenga ou Atestado médico [SHM - Saldo de horas no més
SD- Servigo Diurno LP- Licenga Prémio SHA - Saldo de horas anteriores
SN- Servigo Noturno LM - Licenga maternidade
HM — Horizontal Matutino CD- Complementagéo diurno
HV — Horizontal Vespertino CN- Complementagdo noturno
FE — Férias / — 8 horas diarias
F — Folga CHT - Carga Horaria Trabalhada
CHM - Carga horaria do més SHT- Saldo de horas total




PREFEITURA
DE GOIANIA

PREFEITURA DE GOIANIA
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
DIRETORIA DE ATENGAO A SAUDE
GERENCIA DE URGENCIA

Distrito Sanitario: NORTE

[Unidade: CIAMS URIAS MAGALHAES

Escala Vacina

[Més de Referéncia: JUNHO

Diurno — Horizontal

Nome do Profissional Categoria | Matricula | Conselho Vinculo é : g ; g _?_ é g : 130 1D1 152 11_3 1(: 105 156 157 1: 189 z;? 2(; 2; 283 234 ZDS 2: 21_7 2; 209 330 CHM | CHT | SHM | SHA | SHT
1 |FABIANA OLIVEIRA DA SILVA T.E. 400756 942200-1 SMS HM | HM HM|HM [HM HM HM|HM|HM [HM [ HM HM | HM | HM | HM | HM HM|HM|HM [HM [ HM
2 |FABIANA OLIVEIRA DA SILVA T.E. 400756 942200-2 SMS HV | HV HV | HV |HV HV HV | HV [HV | HV [HV HV | HV | HV [ HV | HV HV | HV [HV |HV [HV
3 |GUILHERMINA TOMAZ DE JESUS T.E. 482771 885673-1 SMS LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC
4 |GUILHERMINA TOMAZ DE JESUS T.E. 482771 885673-2 SMS LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC
ITOTAL DE ENFERMEIRO:
ITOTAL DE AUXILIARES DE ENFERMAGEM: 2|2|0fj0f2|2|2|0|2|0|0|2|2|2|2|2|0|0|2|2]|2]|2]|2|0|0]|2]|2]|2|2]|2
[TOTAL DE TECNICOS DE ENFERMAGEM:
Diurno A
Nome do Profissional Categoria | Matricula | Conselho | Vinculo <1:1 g ; 3 g $ é g g 150 101 132 11.3 1; 1Qs 15? 15.:’ 1; 159 219 201 202 253 254 205 2: 21.7 zg 209 ? CHM | CHT | SHM | SHA | SHT
1 [THAIS OLIVEIRA SOUSA LEMES ENF 106206 1158821-1 SMS SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD
2 |LUDMILA FERNANDES DA S. VASCONCELOS T.E. 401652 1145240-1 SMS SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD
3 |MARIA CRISTINA ALVES DA SILVA TE. 196600 893552-1 SMs Sb SD SD SD SD SD SD SD SD SD
4 |[MARLUZ DOS SANTOS SANTANA T.E. 50843 1091638-1 SMs sb sSb SD Sb SD Sb Sb SD sb SD
[TOTAL DE ENF ): 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1
ITOTAL DE AUXILIARES DE ENFERMAGEM:
ITOTAL DE TECNICOS DE ENFERMAGEM: 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
Diurno B
Nome do Profissional Categoria | Matricula | Conselho Vinculo é ; ; ; : _?_ ZJ ; g 130 1D1 182 11_3 1; 1)5 156 157 1: 189 %I? Zc; 2; ’? 234 ;5 2:; 21_7 2(;5 Zg 350 CHM | CHT | SHM | SHA | SHT
1 [DIVINA BELARMINO DA SILVA A.E. 154519 440671-1 Sms Sb SD Sb Sb FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE |FE|FE|FE |FE|SD
2 |LILIAM MARQUES DE PAULA T.E. 334340 939145-1 SMs SD SD SD SD Sb SD Sb SD Sb SD
3
[TOTAL DE ENFERMEIRO:
ITOTAL DE AUXILIARES DE ENFERMAGEM: 1 1 1 1 0 0 0 0 0 1
[TOTAL DE TECNICOS DE ENFERMAGEM: 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1
Diurno C
— : : ” 112 (3 |4|5[6(7 |89 [10]11[12]13|14[15|16[17 |18 19|20 [21|22)|23|24|25|26 |27 282930
Nome do Profissional Categoria | Matricula | Conselho Vinculo Q[s[sipls|Tlala|s|s|pls|T|ala[s|[s|p[s|Tlala|s|[s|Dpls|T|alals CHM | CHT | SHM | SHA | SHT
1 |BRUNA CRISTINA TAVARES FERNANDES T.E. 1730530 1502417 CRED SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD
2 |[MARCIA ZULENE TAVARES LIRA T.E. 61749 538990-1 Sms Sb Sb Sb Sb Sb Sb FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE |FE|FE|FE |FE|FE
3 |[MARIA DE LOURDES DA SILVA BORGES T.E. 12954 1097423-1 SMs Sb Sb Sb Sb Sb Sb Sb Sb Sb SD
ITOTAL DE ENFERMEIRO:
[TOTAL DE AUXILIARES DE ENFERMAGEM:
[TOTAL DE TECNICOS DE ENFERMAGEM: 3 3 3 3 3 3 2 2 2 2
OBSERVAGAO:
JC- Cinderela ICHM - Carga horaria do més / — 8 horas diarias IMS - Ministério da Saude

ISD- Servigo Diurno

SHM- Saldo de horas no més

CHT - Carga Horaria T

HO - HOME OFFICE

ISN- Servigo Noturno

LC — Licenca ou Atestado médico

SHT- Saldo de horas total

HM — Horizontal

LP- Licenga Prémio

ISHA- Saldo de horas anteriores

HV - Horizontal Vespertino

LM - Licenga maternidade

SF- Sitio F

FE — Férias

CD- Ci diurno

CRBM- C lh de

F — Folga

CN- Ci noturno

de Farmacia

CRF - Conselh git




fie

PREFEITURA
DE GOIANIA

PREFEITURA DE GOIANIA
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
DIRETORIA DE ATENGAO A SAUDE

GERENCIA DE URGENCIA

Distrito Sanitario: NORTE

[Unidade: CIAMS URIAS MAGALHAES

[Escala de Enfermagem

|[Més de Referéncia: JUNHO

Diurno - Plantdo A

. . . . 1/12(3|/4(5|6|7|8[9]10(11/12[13/14[15|16[17|18[19[20[21[22[23|24|25)26|27 28|29 |30
Nome do Profissional Categoria| COREN | Matricula | Vinculo QalsisiplsiTlalalsisIpls|Tlalals[sID[s|Tlala|s|[sID[s[Tlalals CHM | CHT | SHM | SHA | SHT
1 |ALINNY VAZ DA SILVA ENF 245426 | 1473190 | CRED |SD |SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD
2 |AMANDA CARDOSO DA SILVA ENF 524755 | 1451286 | CRED SD SD SD SD SD|SD SD SD SD SD SD
3 |[ELIANA MARIA DA SILVA SODRE TE 99651 [1096287-1| SMS SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD
4 |LILIA PAULA FERREIRA TE 444929 | 900427-1 SMS |LC [LC |[LC |LC |LC |LC |LC |LC |LC |LC |LC SD SD SD SD SD SD
5 |[MARIA DE FATIMA R. LISBOA LUZ TE 514826 | 986828-1 SMS SD SD SD SD SD SD SD SD Sb SD
6 |[ROSANE FELICIANA RODRIGUES TE 355345 | 901911-1 SMS SD FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE
7 |RUTE DE JESUS LIMA CARNEIRO TE 223438 [1091387-1| SMS SD SD SD SD SD FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE |FE|FE|FE|FE|FE|FE
8 [TANIA CRISTINA PEDROSA TE 41941 | 1114751-1| SMS SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD
9 |VALDINEIA PEREIRA LOPES DAS NEVES TE 229531 | 725862-2 | SMS SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD
TOTAL DE ENFERMEIROS: 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2
TOTAL DE TECNICOS DE ENFERMAGEM: 6 5 5 5 6 5 5 5 5 5
Diurno - Plantdo B
. . . . 1(2(3[4|(5[6[7[8|9[10[11][12[13]|14[15]|16|17|1819/20|21|22|23|24[25)|26 2728|2930
Nome do Profissional Categoria| COREN | Matricula | Vinculo Qlsisipls|Tlalals|s|pls|Tlalals[s|D[s|Tlala|s|[s|D[s[Tlalals CHM | CHT | SHM | SHA | SHT
1 |ANA KARINE DA SILVA ALVES ENF 664355 | 1444751 | CRED SD|SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD
2 |GRASIELY SANTANA DE SA FERREIRA ENF 294371 [ 1157752-1| SMS SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD
3 |[KELCY ANNE SANTANA E SILVA ENF 272487 | 1454315 | CRED SD SD|SD SD SD SD SD SD SD SD SD
4 |CRISTAN RODRIGUES DA SILVA TE 178843 | 715417-2 | SMS SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD
5 |[ELCIONE GONCALVES GUIMARAES TE 391517 | 789496-2 | SMS SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD
6 |[HELLEN OLIVEIRA DE SOUZA TE 866917 | 1491709 | CRED SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD
7 |[LEANDRO BORGES DE VELASCO TE 130576 | 588553-2 | SMS SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD
8 |[MARIA JOSE RIBEIRO PATRICIO TE 188244 | 756997-2 | SMS SD SD SD SD SD SD Sb SD SD SD
9 [NILVA RODRIGUES DE FARIA CAMILO TE 128219 | 9701741 SMS SD SD SD SD SD SD Sb SD SD SD
10 [THAYS MENDONCA RAMOS SODRE TE 474438 [1209620-1| SMS |LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC[LC|LC|[LC|LC|[LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC
TOTAL DE ENFERMEIROS: 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
TOTAL DE TECNICOS DE ENFERMAGEM: 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7
TOTAL DE AUXILIARES DE ENFERMAGEM:
Diurno - Plantdo C
. . . . 1/12(3|/4(5|6|7|8[9]10(11/12[13/14[15/16[17|18[19[20[21[22[23|24|25)26|27)|28]|29 |30
Nome do Profissional Categoria| COREN | Matricula | Vinculo alsisiplsiTlalalsisIpls|[Tlalals[sID[s|Tlala|s|[sID[s[Tlalals CHM | CHT | SHM | SHA | SHT
1 |JULYANNA CRISTHINA DE O. SILVA ENF 649549 | 1499580 | CRED [SD SD SD SD SD|SD SD SD SD SD SD
2 |[MIRIAM APARECIDA MARQUES ENF 430485 | 1499700 | CRED |SD SD SD SD SD SD SD|SD SD SD SD
3 |ANA ROSA BARBOSA LIMA TE 108311 | 768227-2 | SMS |SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD
4 |JEAN CARLOS DA SILVA TE 609725 | 1210408-1] SMS [LC|LC|LC|LC|[LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC
5 [MARLENE PEREIRA DA SILVA TE 523436 | 1212958-1| SMS [SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD
6 |[MARINA DA GLORIA ALVES DA SILVA TE 356227 | 760250-2 | SMS [LC|LC|LC|LC|[LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC
7
TOTAL DE ENFERMEIROS: 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2
TOTAL DE TECNICOS DE ENFERMAGEM: 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2
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SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
DIRETORIA DE ATENGAO A SAUDE
GERENCIA DE URGENCIA

Distrito Sanitario: NORTE

[Unidade: CIAMS URIAS MAGALHAES

|[Escala de Enfermagem

|[Més de Referéncia: JUNHO

Noturno - Plantdo A
- . . . 1/2(3[4(5[(6|7[8|9[10[11]12[{13]|14[15]|16|17|1819|20|21|22)|23|24(25)|26|27|28|29 30
Nome do Profissional Categoria| COREN | Matricula | Vinculo Qlsisipls|Tlalalsisipls/Tlalals[s|p(s|Tlalals[s|pls|Tlalals CHM | CHT | SHM | SHA | SHT
1 |CRISTIANE DA COSTA CUNHA ENF 163659 | 596205-3 | SMS SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN
2 |JULYENE DE MORAIS PENA ENF 227173 | 979279-1 SMS SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN
3 |GLAUCIA GONCALVES DE JESUS P. PORTES ENF 429265 | 1386174 | CRED SN SN SN SN SN SN SN SN [SN SN SN
4 |[ANDREIA NUNES RAMOS TE 196577 | 715417-2 | SMS SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN
5 |CLEONICE CARMO AMORIM TE 145644 | 756539-2 | SMS SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN
6 |CONCEICAO CARDOSO RIBEIRO TE 77604 | 399272-2 | SMS SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN
7 |GICELDA KEITIANY POLICARPO TE 400223 | 901733-1 SMS SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN
8 [IVONE SOUZA DE ARAUJO TE 167970 | 970301-1 SMS SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN
9 [JOANA D'ARC DA COSTA TE 37554 | 565350-1 SMS SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN
10 [MARIA JOSE AGUIAR DE BARROS TE 26579 | 2125471 SMS SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN
11 |[NARA GRAZIELLE PEIXOTO COSTA TE 402228 | 903639-1 SMS |FE [FE |FE [FE |FE |[FE |FE |[FE [FE [FE |[FE |FE |[FE [SN SN SN SN SN SN
12 |WANDA OLIVEIRA BARROS TE 18812 | 292311-1 SMS SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN
TOTAL DE ENFERMEIROS: 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
TOTAL DE TECNICOS DE ENFERMAGEM: 8 8 8 8 9 9 9 9 9 9
TOTAL DE AUXILIARES DE ENFERMAGEM:
Noturno - Plantéo B
or . . . 1/2[(3|4(5|6|7)|8[9]10(11/12[13|14[15|16[17|18[19[20[21|22|23|24|25)|26|27|28]|29 30
Nome do Profissional Categoria| COREN | Matricula | Vinculo Qlsisip[s|Tlalals(sip|s/Tlalals[s|p[s T alals[s|Dpls|Tlalals CHM | CHT | SHM | SHA | SHT
1 |ALESSANDRA NOGUEIRA DE S. SANTOS ENF 105950 | 918423-1 SMS SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN
2 [LUCIANA DA COSTA ENF 217971 | 906050-2 | SMS SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN
3 |MARIA CLESIA NUNES LINHARES VICENTE ENF 347294 | 1208055-1| SMS SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN
4 [NILVANIA AGUIAR DE SOUZA SALOMAO ENF 967319 | 967319-1 SMS SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN
5 |ANDREIA PEREIRA TE 336921 | 899933-1 SMS SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN
6 |[ELZIMAR MACHADO DA SILVA TE 229520 | 892157-2 | SMS SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN
7 |FABIANA DE SOUSA MIRANDA TE 620801 | 495018-2 | SMS SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN
8 |[JAILSON RODRIGUES PEREIRA TE 35662 | 241407-1 SMS SN SN SN SN FE |FE |FE |FE |FE [FE |[FE |[FE |[FE |FE |FE |FE |FE |FE |FE [SN
9 [LIVIA FERREIRA DE MELO RIBEIRO TE 157145 [ 1000977-1| SMS SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN
10 [MARIA ALCIONE DA SILVA TE 483632 | 970123-1 SMS SN SN SN SN SN FE |FE |FE |FE |FE |FE |FE |FE |FE |FE |FE |FE |FE [FE
11 [MARIA CLARA DE FARIA TE 96753 1212214-1 SMS SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN
12 [MARIA DE FATIMA NUNES DO SANTOS TE 64179 534870-1 SMS SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN
13 |NILDA APARECIDA CARLOS TAVARES TE 141128 | 903604-1 SMS |FE|FE|FE|FE|FE|FE |FE|FE |FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE
TOTAL DE ENFERMEIROS: 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4
TOTAL DE TECNICOS DE ENFERMAGEM: 8 8 8 8 7 6 6 6 6 7
TOTAL DE AUXILIARES DE ENFERMAGEM:
Noturno - Plantdo C
Nome do Profissional Categoria| COREN | Matricula | Vinculo é g g 3 g .f. C7) g g 180 1[; 152 11.3 1‘; g’ 156 187 1D8 139 219 2Q1 ch 253 284 ZDS 236 21.7 2&3 2&) ? CHM | CHT | SHM | SHA | SHT
1 |[JOSAILDA RIBEIRO DA SILVA ENF 525895 | 1499629 | CRED [SN SN SN SN SN | SN SN SN SN SN SN
2 |LEILA MARIA DE SOUSA ENF 89845 | 714690-1 SMS _|SN SN SN SN SN SN FE |FE |FE |FE |FE |FE |FE |FE |FE |FE |FE [FE
3 |LUCIENE PEREIRA DA SILVA ENF 70761 | 712019-1 SMS _|SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN
4 |LUCILENE FRANCELINA F. DOS ANJOS ENF 59397 | 712116-1 SMS [SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN
5 |ADILEUSA MIRANDA PONTES TE 172166 | 968218-1 SMS [SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN
6 |[ANTONIO CESAR DE QUEIROZ TE 51764 |7939810-1| SMS [SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN
7 |[ELENICE ALVES DE OLIVEIRA AE 165843 | 911356-1 SMS _|SN SN SN SN SN SN SN |FE |FE |FE |FE |FE |FE|FE|FE|FE
8 |ERIDAN GUEDES DA SILVA TE 278243 | 899941-1 SMS _|SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN
9 |ILDA BUENO DE CAMARGO XAVIER TE 137065 | 897140-1 SMS _[SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN
10 [LENIRA PEREIRA DA SILVA TE 38136 | 292346-1 SMS [SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN
11 [MARIA DA CONCEICAO NERES TE 163283 | 621544-2 | SMS [SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN
12 [MARIA HELENA DA SILVA COSTA TE 526476 | 998192-1 SMS _|SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN
13 |MILENE FELIX DE JESUS MATOS TE 339012 | 904350-1 SMS _|SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN
14 |RAIMUNDA FERNANDES DA SILVA TE 47591 | 538264-1 SMS _|SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN
15 |RIDANY LORENA SANTOS TE 428670 | 974803-1 SMS [SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN
16 |RODRIGO SANTIAGO ALENCAR SILVA TE 526489 | 906549-1 SMS _[SN SN SN SN SN FE |FE |FE |FE |FE [FE |FE [FE |FE |FE |FE |FE |FE |FE |FE [FE
17 [TEREZA SOARES OLIVEIRA TE 109233 | 633763-2 | SMS [SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN
TOTAL DE ENFERMEIROS: 4 4 4 4 4 4 3 3 3 3
TOTAL DE TECNICOS DE ENFERMAGEM: 12 12 12 12 12 11 11 11 11 11
TOTAL DE AUXILIARES DE ENFERMAGEM: 1 1 1 1 1 1 1 0 0 0
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Distrito Sanitario: NORTE

PREFEITURA DE GOIANIA

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

DIRETORIA DE ATENGAO A SAUDE
GERENCIA DE URGENCIA

[Escala de Enfermagem

[Unidade: CIAMS URIAS MAGALHAES

|[Més de Referéncia: JUNHO
Vigilancia Epidemiolégica - NUVECIS - DIURNO
. . . . 1/12(3|/4(5|6|7|8[9]10(11/12[13/14[15|16[17|18[19[20[21[22[23|24|25)26|27 28|29 |30
Nome do Profissional Categoria| COREN | Matricula | Vinculo QalsisiplsiTlalalsisIpls|Tlalals[sID[s|Tlala|s|[sID[s[Tlalals CHM | CHT | SHM | SHA | SHT

1 |LAURA REJANE ESTAVAM DOURADO ENF 190360 | 896870-1 SMS  |HM [HM HM |HM |HM HM HM [HM [HM [HM [HM HM |HM [HM |HM [HM HM |HM [HM |HM |HM

2 |[LORENA CAROLINA DE MELO LOURENCO ENF 97982 | 580171-1 SMS  |HV[HV HV |HV [HV HV HV|[HV|HV|HV|HV HV |HV|HV [HV |HV HV |HV|HV [HV [HV

3 |URANEA MOREIRA MOURA TE 174834 | 1447335 | CRED SD SD SD|SD SD SD SD SD SD SD SD

4 |EDLA MARIA SANTIAGO LEONARDO TE 402319 | 446165-3 | SMS |SD SD SD SD SD SD [SD SD SD SD

5 |[MARILENE FERREIRA DE SOUZA VITOR AG. ENDE * 760390-1 SMS /11 /AR EN / ARENAREN AR NERAN AR NEREN
TOTAL DE ENFERMEIROS NUVECIS DIURNO: 2|2|2|2|2|2|2|2|2|2|2|2|2|2|2|2|2|2|2|2|2|2|2|2]|2|2]|2|2]|2]|2
TOTAL DE TECNICOS DE ENFERMAGEM NUVECIS DIURNO: 1/]0]j1|jo|J1 |1 f1joft1j1foftf1joft1f{1jof1j1|1{1joj1|1joj1]1|1]0]1
TOTAL DE AGENTE DE ENDEMIAS: AT A A A [ [ [ [
IOBSERVAGAO:

C - Cinderela SHM - Saldo de horas no més [SHT- Saldo de horas total [SREI - Sala de reidratagio
SD - Servigo Diurno LC — Licenga ou At do Médico [SHA - Saldo de horas anteriores SF — Sitio Funcional
SN - Servico Noturno LP- Licenga Prémio |SVE - sala Vermelha ENF - Enfermeiro
HM — Horizontal Matutino

LM - Licenca maternidade

|CR - Classificagdo de Risco TE - Técnico de enfemragem
HV — Horizontal Vespertino CD - Compl 1itacéo diurno [SU/EC - Sutura e eletrocardiograma COREN - Conselho Regional de Enfermagem
FE — Férias CN - Complementacao noturno |CME - Central de Material e Esterilizagao AE - Auxiliar de Enfermagem
F — Folga / — 8 horas diarias |INJ — Injetaveis
ICHM - Carga horaria do més CHT - Carga Horaria Trabalhada |OBS - Sala de Observagio




PREFEITURA DE GOIANIA
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
DIRETORIA DE ATENGAO A SAUDE
GERENCIA DE URGENCIA

Distrito Sanitario: NORTE ‘Unidade: CIAMS URIAS MAGALHAES
Escala A 6rio [Més de Referéncia: JUNHO
. - : - : : " 1123|4567 |8[9(10[11[{12[13|14|15[16[17 181920 |21[22[23|24|25)|26|27|28)|29|30
Nome do Médico Especialista Categoria Conselho | Sitio Funcional Matricula | Vinculo Qls|sipls(Tlalals|s|pls|Tlalals|slpls|Tlalals|slDpls[Tlalals
1 |KAREN THALYNE PEREIRA E SILVA HEPATOLOGIA 15081 CONSULTORIO 1 | 1063510-1| SMS | X | / X | X |/ / X[ X[ /[ X]|/ X| X[ /| Xx]|/ X[ X[ /[ X]/
2 |LUCIANA RIBEIRO DE SOUSA PNEUMOLOGISTA 12410 CONSULTORIO 5 | 864820-2 SMS [CM| X CM|CM|CM X CM|CM|CM|CM| X CM|CM|CM|CM| X CM|CM|CM|CM| X
3 [MARCELA CORREA CALDAS DERMATOLOGIA 6822 CONSULTORIO 3 | 363600-1 SMS [CM|CM CM|CM|CM CM CM|CM|CM|CM|CM CM|CM|CM|CM|CM CM|CM|CM|CM|CM
4 [MICHELLE BAFUTTO GOMES COSTA GASTROENTEROLOGISTA 16802 CONSULTORIO 1 | 1286657-1 | SMS I | X I | X[ X X I XX |1 [X I XX | /[ X I XX/ X
i " " : - : : ” 3/4|5)6|7[8|9]10[11[12[13|14|15|16 |17 |18 (1920212223 |24|25|26|27|28]|29]30
Nome do Profissional - Equipe Multi Categoria Conselho | Sitio Funcional Matricula | Vinculo Qls(sipls T alals[s|p[s|[Tlala[s|[s|D|s|Tlalals|[s|D|s|[Tlalals]|
1 |JALESSANDRA BARBARA DE JESUS ASS. SOCIAL 3614 SERV.SOCIAL 810371-2 SMS |HM|HM HM|[HM|HM HM HM|HM |HM|[HM [HM HM|HM [HM|HM |HM HM [HM |HM [HM |HM
2 |CASSIANA RIBEIRO DOS SANTOS PSICOLOGA 3984 CONSULTORIO 6 | 1018698-1 | SMS |HM|HM HM [HM|HM HM HM|HM [HM|HM [HM HM|HM|HM|HM [HM HM|HM|HM [HM [HM
3 |DENISE NUNES BARNABE NUTRICIONISTA 2549 CONSULTORIO 4 | 693162-1 SMS |HV|HV HV |HV [HV HV HV|[HV|[HV|HV |HV HV|[HV|[HV|HV|HV HV |[HV [HV [HV |HV
4 |GLAUCIA RIBEIRO ANTONELLI ASSIST. SOCIAL 1119 SERV.SOCIAL 67393-1 SMS |HM|HM HM|[HM|HM HM HM|HM |HM|{HM [HM HM|HM [HM|HM |HM HM [HM |HM [HM | HM
5 |[HELGA BRITO LIMA FONOAUDIOLOGA 1653 CONSULTORIO 4 | 565210-1 SMS |HM|HM HM|HM|HM HM HM|HM |HM|{HM [HM HM|HM [HM|HM |HM HM [HM |HM [HM |HM
6 |JACILENE CHAVES DE C. DOS SANTOS NUTRICIONISTA 3642 CONSULTORIO | 969168-1 SMS |HM|HM HM [HM|HM HM HM|HM [HM|HM [HM HM|HM|[HM|HM|HM HM [HM[HM [HM|HM
7 INICOLLE CALIXTO PALMIERI PSICOLOGA 4999 SERV.SOCIAL 973041-1 SMS |HM|HM HM|[HM|HM HM HM|HM |HM|[HM [HM HM|HM |HM|HM |HM HM [HM |HM [HM |HM
8 [SILVANA HELENA SOUSA ANDRADE ASSIST. SOCIAL 758 SERV.SOCIAL 389226 SES |HV|HV HV |HV [HV HV HV|[HV|[HV|[HV |HV HV|[HV|[HV|HV|HV HV |[HV [HV [HV |HV
9 |ANA MARIA BARBOSA DA MOTA ENFERMEIRA 70196 CONSULTORIO 2 | 388548-1 SMS |HM|HM HM [HM|HM HM HM|HM [HM|HM [HM HM|HM[HM|HM|HM HM [HM[HM [HM|HM
10|LAURA REJANE ESTAVAM DOURADO ENFERMEIRA 191360 | CONSULTORIO 2 | 896870-2 SMS |HV|HV HV |HV |HV HV HV|[HV|HV|HV|HV HV|HV|HV|HV|HV HV |[HV [HV [HV |HV
. P N - N N " 23|4|5|6|7|8|9[10/|11(12]|13|14[15[16[17 (18 |19|20|21|22|23|24|25|26|27)|28|29]|30
Equipe Técnica Categoria Conselho | Sitio Funcional | Matricula | Vinculo Qlsisipls|Tlalalsisipls Tlalals[s|pls|Tlalals[slD[s[Tlalals
2 |PATRICIA BRITO DOS SANTOS TEC. ENFERMAGEM 35533 EFTEC 533300-1 SMS |HM |HM HM [HM [HM HM HM [HM [HM [HM [HM HM [HM [HM [HM [HM HM |HM [HM |HM [HM
3 |REGIANE ROSA DAVID SOUZA TEC. ENFERMAGEM 185233 EFTEC 972037-1 SMS |HV|HV HV |HV [HV HV HV|[HV|[HV|[HV |HV HV|[HV|[HV|HV|HV HV [HV [HV [HV |HV
4
Nome do Profissional — Odontologia Categoria Conselho | Sitio Funcional Matricula | Vinculo & g g 4D g .?. é g g 130 1:: 152 11‘? 1(.:; 1; 156 157 ’BS 139 219 2(; ZQZ 253 254 ZDS %%%%%
1 |ANDREIA DINIZ DIAS PACIENTES ESPECIAIS 7486 CONSULTORIO 3 | 1033115-1 | SMS [CV|CV cvicv|cv Ccv cv|cv|cvicvcv cvjcv|cvicvicv cvjcv|cvicvicv
2 |ANDREIA DINIZ DIAS PACIENTES ESPECIAIS 7486 CONSULTORIO 3 | 10331152 | SMS [CM|CM CM|CM|CM Cc™m CM|CM|CM|CM|CM CM|CM|CM|CM|CM CM|CM|CM|CM|CM
3 |CRISTIANE DIAS DE O.CORREA TEC.SAUDE BUCAL 941 CONSULTORIO 3 | 694649-1 SMS |HV|HV HV |HV |HV HV HV|[HV|[HV|HV |HV HV|[HV|HV|HV|HV HV [HV [HV [HV |HV
4 |DANIELLA ELIAS DA SILVA TEC.SAUDE BUCAL 497 CONSULTORIO 1 | 899054-1 SMs LICENGCA MEDICA
5 |GEOVANE MIRANDA FERREIRA BUCO-MAXILIO 7559 CONSULTORIO 1 | 882470-1 SMS |HV|CM CM| X |HM CM CM| X |HM|HV |[CM CM| X |HM[HV |CM CM| X |HM|HV|CM
6 |JANE CLEIDE BORGES DA SILVA AUX..SAUDE BUCAL 1164 CONSULTORIO 1 | 718190-1 SMS |HM|HM HM [HM|HM HM HM|HM |HM|[HM |HM HM|HM |HM|HM |HM HM [HM |HM [HM | HM
7 |[JANE CLEIDE BORGES DA SILVA AUX..SAUDE BUCAL 1164 CONSULTORIO 1 | 718190-2 SMS |HV|HV HV |HV |[HV HV HV|[HV|[HV|HV |HV HV|[HV|[HV|HV|HV HV [HV [HV [HV |HV
8 |JACIARA DE OLIVEIRA SANTOS TEC.SAUDE BUCAL 363 CONSULTORIO 1 | 195766-1 SMS |HM|HM HM|HM|HM HM HM|HM |HM|{HM [HM HM|HM [HM|HM |HM HM [HM |HM [HM | HM
9 |JACIARA DE OLIVEIRA SANTOS TEC.SAUDE BUCAL 363 CONSULTORIO 1 | 195766-2 SES |HV|HV HV [HV|HV HV HV[HV |HV|HV |HV HV[HV |HV|HV|HV HV [HV|HV |HV|HV
10{JEANNE CHRISTINE COSTA SINIMBU ENDODONTIA 3910 CONSULTORIO 1 | 224901-1 SMS |cv|cv cvicv|cv cv cvicv|cvicvicv cvicv|cvicvcv cvjcv|cv|cvcv
11|JOSE RONALDO B. REIS PERIODONTIA 3306 CONSULTORIO 3 | 240435-1 SMS [CM|CM CM|CM|CM CM CM|[CM|CM|CM|CM CM|CM|CM|CM|CM CM|CM|CM|CM|CM
12|JOSE RONALDO B. REIS PERIODONTIA 3306 CONSULTORIO 1 | 240435-2 SES |CV|cV cvicv|cv cv cvicv|cvicvcv cvjcvicvicv|cv cvjcvicv|cv|cv
13|LUCY NUNES PEREIRA ODONTOPEDIATRIA 7049 CONSULTORIO 3 | 1158270-1 | SMS |[CM|CM CM|CM|CM CMm CM|CM|CM|CM|CM CM|CM|CM|CM|CM CM|CM|CM|CM|CM
14|LUCIANO AUGUSTO DE JESUS BUCO-MAXILIO 4313 CONSULTORIO 1 | 974137-1 SMs X |CM CM[CM| X CM CM|[CM| X [CM|CM CM|CM| X |[CM|CM CM|CM| X |CM|CM
15|NAIANA PAULA OLIVEIRA ENDODONTIA 9399 CONSULTORIO 1 | 978396-1 SMS [CM|CM CM|CM|CM CM CM|CM|CM|CM|CM CM|CM|CM|CM|CM CM|CM|CM|CM|CM
16|NAIANA PAULA OLIVEIRA ENDODONTIA 9399 CONSULTORIO 1 | 978396-2 | SMS |CV|CV cvicv|cv cv cvicv|cvicvicv cvjcvicvicv|cv cvjcvicv|cv|cv
17 |RIDAMAR ELIAS DA SILVA TEC.SAUDE BUCAL 46 CONSULTORIO 1 | 321958-1 SMS |HV|HV HV |HV [HV HV HV|[HV |[HV|HV |HV HV|[HV|[HV|HV|HV HV [HV [HV [HV |HV
18|SIRLENE BARBOZA MOTA AUX..SAUDE BUCAL 2866 CONSULTORIO 1 | 905054-1 SMS |HM|HM HM|[HM|HM HM HM|HM |HM|{HM [HM HM|HM [HM|HM |HM HM [HM |HM [HM | HM
19|SUELY APARECIDA DE MORAIS PINTO TEC.SAUDE BUCAL 387 CONSULTORIO 1 | 437441-1 SMS |HM|HM HM [HM|HM HM HM|HM |[HM|HM [HM HM|HM|[HM|HM|HM HM [HM[HM [HM|HM
20|VANESSA VIEIRA ALBERNAZ TEC.SAUDE BUCAL 590 CONSULTORIO 3 | 718483-1 SMS  |HM|HM HM [HM|HM HM HM|HM |[HM|HM [HM HM|HM[HM|HM|HM HM [HM[HM [HM|HM
21|VERA LUCIA LIMIRIO DE OLIVEIRA TEC.SAUDE BUCAL 159 CONSULTORIO 1 | 208620-1 SMS |HM|HM HM|[HM|HM HM HM|HM |HM|[HM [HM HM|HM [HM|HM |HM HM [HM |HM [HM |HM
22|VILMA BARBOSA PASSOS TEC.SAUDE BUCAL 155 CONSULTORIO 1 | 389633-1 SMS |HM|HM HM|HM|HM HM HM|HM |HM|{HM [HM HM|HM [HM|HM |HM HM [HM [HM [HM |HM
" - " N - " " . 1123|4567 |8[9(10[11[{12[13|14|15[16[17 181920 |21 [22[23|24|25)|26|27 282930
Equipe Administrativa Categoria Conselho | Sitio Funcional Matricula | Vinculo Qls|s|pls|Tlala[s[s|pls|T|ala|s|s|D[s|T Qls[s|p[s|Tlalals
1 |ALEXANDRE PEREIRA CUSTODIO ASSIS. ADMINISTRATIVO - ALMOXARIFADO | 770060-1 SMS / / /| / / / RN / / /| /| / /| |
2 [EDILENE ALVES CAVALCANTE AGENTE ADM * RECEPGAO 970808-1 SMS  |HM|HM HM [HM|HM HM HM|HM |HM|[HM |HM HM|HM [HM|HM |HM HM [HM |HM [HM | HM
3 |FABIO DE SOUSA CHAVES APOIO ADM. * RECEPCAO 926108-1 SMS |HV |HV HV |HV|HV HV HV|HV [HV [HV[HV HV|HV[HV[HV[HV HV |HV|HV [HV [HV
4 |FLAVIA GONGALVES DE F. NEIVA ASSIST. ADM .| DS DRECEO N | aaooeat | SMs | 1] K / AR AR AR
5 [MARINUZIA FIGUEIREDO A. TORMIM AGENTE ADM. * RECEPGCAO 720950-1 SMS |HM|HM HM|HM|HM HM HM|HM |HM|HM |HM HM|HM [HM|HM |HM HM|HM [HM [HM |HM
6 |RAIMUNDA OLIVEIRA CARDOSO TEC.SAUDE BUCAL - LABORATORIO 419184-1 SMS |FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE|FE
7 |RUTH OLIVEIRA SILVA TEC. ENFERMAGEM * ESTATISTICA 771465-1 SMS LICENGA MEDICA
|OBSERVAGAO:
ICM — 5 horas i ICHM - Carga horaria do més ISHA- Saldo de horas anteriores
ICV - 5 horas Vespertino 'SHM- Saldo de horas no més X- Sem i
/ — 8 horas diarias LC — Licencga ou Atestado médico
HM — Horizontal M: i LP- Licenga Prémio
HV — Horizontal Vespertino LM - Licenga maternidade
FE — Férias ICHT - Carga Horaria Ti
F — Folga [SHT- Saldo de horas total




Prefeitura de Goiania
Secretaria Municipal de Saude
CIAMS Urias Magalhaes

MEMORANDO N2 62/2023

Venho por meio deste informar que segue AS ESCALAS DO MES DE JUNHO 2023 - CIAMS URIAS MAGALHAES em PDF, dou ciéncia e
veracidade das mesmas através deste memorando conforme assinatura eletronica abaixo.

Goiania, 27 de abril de 2023.

il
Sel o
assinatura
eletrdnica

Documento assinado eletronicamente por Nayara de Sousa Fernandes Maester, Coordenadora Técnica, em
27/04/2023, as 16:36, conforme art. 19, 111, "b", da Lei 11.419/2006.

¥ A autenticidade do documento pode ser conferida no site https://www.goiania.go.gov.br/sei informando o cddigo
# verificador 1588124 e o cddigo CRC C7F14CE4.



Rua Guajajara esquina com Carijd, s/n
- Bairro Urias Magalhdes
CEP 74565-500 Goiania-GO

Referéncia: Processo N2 23.29.000016358-2 SEI N2 1588124v1



Prefeitura de Goiania
Secretaria Municipal de Saude
Distrito Sanitario Norte

DESPACHO N2 476/2023

Em atendimento ao Despacho N° 476/23- CIAMS Urias MAGALHAES, encaminhamos escala para conhecimento e deliberacdo e as devidas

providéncias desta Geréncia. .

Encaminhem-se os autos a Geréncia de Urgéncias para os devidos tramites.

Goiania, 28 de abril de 2023.

1
seil o
assinatura
eletrénica

Documento assinado eletronicamente por Carlos Alves Pereira, Coordenador Técnico do Distrito Sanitario, em
28/04/2023, as 11:37, conforme art. 19, Ill, "b", da Lei 11.419/2006.




. A autenticidade do documento pode ser conferida no site https://www.goiania.go.gov.br/sei informando o cédigo
verificador 1592940 e o cédigo CRC E05B9660.

Rua Guajajara entre Rua Carijos e Rua Caritos Madeira, s/n
- Bairro Setor Urias Magalhdes
CEP 74656-440 Goiania-GO

Referéncia: Processo N2 23.29.000016358-2 SEI N2 1592940v1
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