SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
DIRETORIA DE ATENCAO A SAUDE
GERENCIA DE URGENCIA

Distrito Sanitario: NOROESTE

Unidade: CAIS CANDIDA DE MORAIS

Escala Médica URGENCIA

Més de Referéncia: MARCO 2026

DIURNO

112|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|31
Nome do Profissional Especialidade CRM Matricula Vinculo CHT |SHM | SHA | SHT
D(s|T|alafs|fs|D|s|[T|a|la|s|S|D|s|T|a|la|s|[S|D|fs|T|]a|a|S|S|D|S|T
1 | ARTHUR CURADO LINS Generalista 26101 1529927 Cred. SD | sD SD | sD SD SD | sD SD SD | SD sb SD | sD
2 | ARTHUR WEIDER GOMES GARCIA Generalista 28664 1464493 SMS SD SD SD
3 | ELIZY FELIPE DE FRANCO Clinico Geral 28776 1467352 SMS SD | SD sD SD | SD SD SD
4 |BRUNO VIDAL DE NEGREIROS LIRA Generalista 35.050 1580760 Cred. SD sD SD SD sD SD SD sD SD SD sD sD SD
6 | EDUARDO MENDES STOFFELS Generalista 43898 1576658 Cred. SD | SD SD | SD SD | SD SD | SD SD | SD
7 |MARCON JOHSON SOUZA ROCHA Generalista RT 29020 1475045 Cred. SD | SD SD | SD SD | SD SD | SD SD | SD SD | SD SD | SD SD | SD SD | SD
8 | LUCAS EDUARDO ALVES SOUZA BANDEIRA Generalista 1579436 Cred. sD SD SD SD
9 |SARAH RAQUEL ALVES BARBOSA Generalista - Cred. SD SD Sb Sb Sb
10 [ISABELLA MOTA UNGARELLI Generalista - Cred. SD | SD SD | sD SD | SD SD | sDb
11 |JORDANE LULA CRUZ Generalista - Cred. SD | SD SD | SD SD | SD SD | SD
12 | GABRIEL FARIA CAMPOS SALGADO Generalista - Cred. sSD sSD sSD SD SD
13 | GIOVANA FERREIRA TAVARES SILVA Generalista - Cred. sD sD sD sD
TOTAL DE PROFISSIONAIS CLINICOS GERAL ofof2f12yj040}j0fofof2f0j0j0jofojofr12y12j0j0jo0fojofr1yo0jo|jojofojofn1
TOTAL DE PROFISSIONAIS GENERALISTAS: 3(6(3[3|5(4]2|3|6|4|5|5|4(2|3|5|[3[3|5[4|2|3|6|4|4|5|4|2|[3|6]3
TOTAL DE PROFISSIONAIS PEDIATRAS: ofofofojofojofofofofojojojofojofojojojojofojofojojojojofojofo
TOTAL DE PROFISSIONAIS ORTOPEDISTA: o|jofo|jo|ofo|jo|jOfO|O|OfO|OfO|OfOfO|O|O|O|JO|O|O|O|OfO|OfO|O|OfO
Observagdo: Todas as informagdes inseridas nas escalas médicas foram fornecidas pelo médico RT Marcon Johson Souza Rocha.
QM =4 HS MATUTINO FQM = FALTA 4 HS MATUTINO /FM = FALTA 6 HS MATUTINO
QV =4 HS VESPERTINO FQV = FALTA 4 HS VESPERTINO /FV = FALTA 6 HS VESPERTINO
SD = SERVICO DIURNO 12HS FSN = FALTA 6 HS NOTURNO /FD = FALTA 12 HS DIURNO
/N =12 HS NOTURNO /FN = FALTA 12 HS NOTURNO FA = FALTA 18 HS
DN =24 HS /V =6 HS VESPERTINO /SN =6 HS NOTURNO




. PREFEITURA
DE GOIANIA

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

GERENCIA DE URGENCIA

Distrito Sanitario: NOROESTE

Unidade: CAIS CANDIDA DE MORAIS

Escala Médica

Més de Referéncia: MARGO 2026

SN =12 HS NOTURNO

112|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|31
Nome do Profissional Especialidade CRM Matricula Vinculo CHT |SHM | SHA | SHT
Dfs|T|a|lafs|fs|D|s|T|a|a|s|S|D|s|T|a|la|s|[S|D|fs|T|]a|a|S|S|D|S|T
1 | ARTHUR WEIDER GOMES GARCIA Generalista 28664 1464493 SMS SN SN SN SN
2 | BARBARA CRISTINE DIAS CORREIA Generalista 1636057 Cred SN SN SN SN SN SN SN SN SN
3 | BRUNO VIDAL DE NEGREIROS LIRA Generalista 35050 1580760 Cred. SN SN SN SN
4 [ LUCAS EDUARDO ALVES SOUZA BANDEIRA Generalista 34334 1579436 Cred. SN SN SN SN SN SN SN SN SN
5 | GABRIEL FARIA CAMPOS SALGADO Generalista Cred. SN SN
TOTAL DE PROFISSIONAIS CLINICOS: ojofojojofoj|j1jofojofafojofar2fofofo|z1jofoj1jofojofrfojofarf1jofo
TOTAL DE PROFISSIONAIS GENERALISTAS: 2 (3333212333 |3|2|1|2|3((3|3|3|2|1|(2|3(3|3|3|2]|]1[1]3]3
TOTAL DE PROFISSIONAIS PEDIATRAS: ojofojojofojojofojofofojofofofofo|lOo|jOfO|JO|O|O|JO|OfO|OfOfO|OfO
TOTAL DE PROFISSIONAIS ORTOPEDISTA: ofofofojofojofofofofojojojofojofojojojojofojofojojojojofojofo

Observagdo: Todas as informagdes inseridas nas escalas médicas foram fornecidas pelo médico RT Marcon Johson Souza Rocha.

QM =4 HS MATUTINO

FQM = FALTA 4 HS MATUTINO

/FM = FALTA 6 HS MATUTINO

QV =4 HS VESPERTINO

FQV = FALTA 4 HS VESPERTINO

/FV = FALTA 6 HS VESPERTINO

SN = SERVICO NOTURNO 12 HS

FSN = FALTA 6 HS NOTURNO

/FD = FALTA 12 HS DIURNO

/N =12 HS NOTURNO

/FN = FALTA 12 HS NOTURNO

FA = FALTA 18 HS

DN =24 HS




PREFEITURA
DE GOIANIA

sD

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
DIRETORIA DE ATENCAO A SAUDE

GERENCIA DE URGENCIA

Distrito Sanitario: NOROESTE

Unidade: CAIS CANDIDA DE MORAIS

Escala Médica URGENCIA - ATENDIMENTO INFANTIL

Més de Referéncia: MARGCO 2026

DIURNO
1 314 6|7 (8 |9(|10(11|12|13|14|15|16(17 |18 |19|20|21 (22|23 (2425|2627 |28|29|30]|31
Nome do Profissional Especialidade CRM Matricula Vinculo CHT |SHM | SHA | SHT
D T|Q s{Sf{b|s|{T|Q|Qfs|S|D|s|T|QfQ|S|S|(D|s|[T|(Q|QfS|S|D|[sS|T
1 | DANIELLE PEREIRA DOS SANTOS GENERALISTA - ATENDIMENTO INFANTIL 34681 1581007 Cred. SD SD | SD | SD SD | SD | SD SD | SD | SD SD | SD | SD.

TOTAL DE PROFISSIONAIS GENERALISTAS / Atendimento Infantil: 1 1(1 1|11 |1 |)1f{1f1f1 11|11 |1j1|1f1f1f1)1|21|21|1|1(1

TOTAL DE PROFISSIONAIS PEDIATRAS: 0 ofo ofojojojojofofofojofojojofojofojofojojofojofo

TOTAL DE PROFISSIONAIS ORTOPEDISTA: 0 0|0 ojojojofofofO|JO|JO|JO|JO|O|O|]O|fOfOfO]JO]JO|JO]|]OfOfO

Observagdo: Todas as informagdes inseridas nas escalas médicas foram fornecidas pelo médico RT Marcon Johson Souza Rocha.

QM =4 HS MATUTINO

FQM = FALTA 4 HS MATUTINO

/FM = FALTA 6 HS MATUTINO

QV =4 HS VESPERTINO

FQV = FALTA 4 HS VESPERTINO

/FV = FALTA 6 HS VESPERTINO

SN =6 HS NOTURNO

FSN = FALTA 6 HS NOTURNO

/FD = FALTA 12 HS DIURNO

/N =12 HS NOTURNO

/FN = FALTA 12 HS NOTURNO

FA = FALTA 18 HS

DN =

24 HS




PREFEITURA DE GOIANIA

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

. PREFEITURA
DE GOIANIA DIRETORIA DE ATENCAO A SAUDE
GERENCIA DE URGENCIA
Unidade: CAIS CANDIDA DE MORAIS

Distrito Sanitario: NOROESTE

Escala Médica URGENCIA - ATENDIMENTO INFANTIL Més de Referéncia: MARCO 2026

SN =6 HS NOTURNO
22123124 |25|26(27(28(29|30]|31
CHT [SHM

1(2)|3)|4|5|6|7|8|9(|10(11(12|13|14|15(16(17 (18 (192021

Especialidade CRM Matricula Vinculo
Dls|T|QfQfs|sS|Dfs|(fT|Q|Q|S|[S|D|s|T|Q]|Q

Nome do Profissional

i1(1)jo)1|1f1|1f|1f|1]|0

TOTAL DE PROFISSIONAIS GENERALISTAS / Atendimento Infantil:

Observagdo: Todas as informacgdes inseridas nas escalas médicas foram fornecidas pelo médico RT Marcon Johson Souza Rocha.
/FM = FALTA 6 HS MATUTINO

FQM = FALTA 4 HS MATUTINO

QM =4 HS MATUTINO
/FV = FALTA 6 HS VESPERTINO

FQV = FALTA 4 HS VESPERTINO

QV =4 HS VESPERTINO
/FD = FALTA 12 HS DIURNO

FSN = FALTA 6 HS NOTURNO

SN =6 HS NOTURNO
FA = FALTA 18 HS

/N =12 HS NOTURNO /FN = FALTA 12 HS NOTURNO

DN =24 HS




PREFEITURA DE GOIANIA

PREFEITURA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
DE GOIANIA DIRETORIA DE ATENCAO A SAUDE
GERENCIA DE URGENCIA
Distrito Sanitario: NOROESTE Unidade: CAIS CANDIDA DE MORAIS
Escala da Enfermagem Més de Referéncia: MARCO 2026
Diurno - Plantdo A
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]31
Nome do Profissional Categoria COREN Matricula Vinculo
Dl(s|T|a|Qfs|S|D|s|T|afa|s|S|D|s|T|afafs|sS|D|[s|T|aQ|Q|S|S|(D|S]|T
1 |SAMANTHA HAYARY DE FARIA SOUZA ENF 656399 1475797-1 CRED. SD sb sD SD SD SD SD sb sD SD
2 [IDELMA PORTO DE OLIVEIRA ENF 659908 1452037 | CRED. D D D D SD D D D D D
3 | MARIA ARLENE BARBOSA FERNANDES REIS ENF 6775932 | 1474480 | CRED. D D D D SD D D D D D
4 | WENIA JONAS DE SOUZA ENF 919185 1225111 CRED. sD sD sD SD SD SD SD sb sD SD
1 |CLEIDE MANZAN MARQUES TE 75673 982431-1 SMS SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD
2 | DAIANE DOS SANTOS DE OLIVEIRA TE 108303 1535048 SMs SD SD sD SD SD SD SD sD sD SD
3 | DYONES DA SILVA TE 1428078 1475576 CRED. SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD
4 | MARIA BARBARA ROSA OLIVEIRA TE 402017 1000551-1 SMS sD sD SD SD SD SD SD SD SD SD
5 | MARIA DAS DORES ALVES DE OLIVEIRA TE 59737 1105361-1 SMS FE | FE | SD sb sD SD SD SD SD sD sD SD
6 | MICHELLE CRISTINE GONGALVES DA SILVA TE 394457 1407600-1 CRED. SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD
7 |SIMONE DUARTE DE LIMA TE 60852 1091549-1 SMS SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD
TOTAL DE ENFERMEIROS: 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4
TOTAL DE TECNICOS DE ENFEMAGEM: 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7
Diurno - Plantdo B
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]31
Nome do Profissional Categoria COREN Matricula Vinculo
Dl(s|T|Q|QfsS|S|D|s|T|afa|s|sS|D|s|T|QfaQ|s|sS|D|s|(T|Q|Q|S|S|(D|S]|T
1 |SANDRA APARECIDA IVO ENF 67715 465208-3 SMS SD SD SD sD sD sb SD SD sb SD sb
2 | BIANCA SODRE DE OLIVEIRA ENF 917578 1631080 CRED. | SD SD SD sD sb sD SD SD sb SD sb
3 | DANUBIA FERNANDES DA SILVA ENF 470418 1473468-2 CRED. |[SD SD SD sD sD sD sD SD sb SD sb
4 | JOSE AUGUSTO BASTOS ENF 625646 1475800 CRED. |SD SD SD sD sb sb sD SD sD SD sb
1 |ARIADINI DA SILVA BORGES TE 197031 1033298-1 SMS SD SD SD sD sb sb sb SD sb SD sb
2 | DANIANE SILVA DE OLIVEIRA TE 1442534 1445081-01 CRED. |[SD SD sD sD sb sb sD SD sb SD sb
3 | DIEGO SOUZA DE ALMEIDA TE 400560 889296-1 SMS SD SD SD sD sb sb sD SD sb SD sb
4 | EDIELSON CORREIA TRISTAO TE 149933 652890-2 SMS SD SD SD sb sb sb SD SD sb SD sb
5 | EDINA BERNARDES FRANCO TE 250496 759279-2 SMS SD SD sD sb sb sb SD SD sb SD sb
6 | REGINA CELIA CARRIJO TE 527275 1001523-1 SMS SD SD SD sb sb sb SD SD sb sD sb
7 | ROSA MARIA DA SILVA FERREIRA TE-CME 1579003 1540297-1 SMS SD sD SD sb sb sb SD SD sDb SD sb
8 | VERONICE PEREIRA DAS NEVES TE 83752 534730-1 SMS SD SD SD sb sb sb SD SD sb SD sb
9 | VANY DE ARAUJO MOURA TE 1588149 1473085 CRED. [ SD SD SD sb sb sb SD SD sb SD sb
TOTAL DE ENFERMEIROS: 4 4 4 4 4 5 4 5 4 4 4
TOTAL DE TECNICOS DE ENFEMAGEM: 9 9 9 9 9 9 9 9 9 9 9
Diurno - Plantéo C
2|13|(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|31
Nome do Profissional Categoria COREN Matricula Vinculo
Dlfs|T|Q|QfsS|S|D|s|T|afa|s|sS|D|s|T|QfaQfs|S|D|[s|(T|Q|Q|S|S|(D|S|T
1 | CRISTIANE TEIXEIRA DA SILVA ENF 637316 1445960-2 CRED. sD SD SD SD SD SD SD SD SD SD
2 [JANE PORTES DE OLIVEIRA ENF 69372 1377710-3 CRED. sD SD SD SD SD SD sD SD SD SD
3 |RODRIGO DA CUNHA GOMES ENF 383834 1616072 CRED. sD sD SD SD SD SD sD sD sD SD
1 |ANGELITA DIVINA DA SILVA TE 107010 980811-1 SMS sD sD SD SD SD SD sD SD SD SD
2 | CELIA APARECIDA RIBEIRO VALVERDE TE 1502753 1446690-1 CRED. SD sb SD SD SD SD SD sb sD SD
3 | DALILA RIBEIRO CARRION TE 623409 1535293-1 SMS [LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|IC|IC|LC|LC|LC|LC|LC|IC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC SD
4 |JOELSON GARCES SILVA TE 1159311 1448854 CRED. SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD
5 | PATRICIA FREITAS BARBOSA TE 1510138 1473476 CRED. SD Sb SD SD SD SD SD Sb SD SD
6 | TATHIANE MENDANHA DE OLIVEIRA SANTOS TE 1528217 1507672 CRED. SD sD SD sD SD sb SD SD sb SD
TOTAL DE ENFERMEIROS: 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
TOTAL DE TECNICOS DE ENFEMAGEM: 6 6 6 6 6 6 6 6 6 6
Observagio: A servidora Angelita Divina da Silva possui processo de readequagio deferido, SEI n2 23.5.000017306-8 (TEMPORARIO). Devido as restrigdes impostas, a referida servidora realiza sua fungio somente na CME da Unidade. O
servidor José Augusto esta afastado pelo INSS por ser credenciado.




PREFEITURA DE GOIANIA

PREFEITURA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
DE GOIANIA DIRETORIA DE ATENGAO A SAUDE
GERENCIA DE URGENCIA
Distrito Sanitario: NOROESTE Unidade: CAIS CANDIDA DE MORAIS
Escala da Enfermagem Més de Referéncia: MARCO 2026
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
Nome do Profissional Categoria COREN Matricula Vinculo
Dls|T|(aQja|s|sSs|Dfs|T|(Q|Qfs|S|D|fs|T|QfQ|S|S|D|s|T|Q]aQ
1 |EMITSUCHIYA ENF 90368 939692-1 SMS SN SN SN SN SN SN SN SN SN
2 |JANDIRA SOUSA LEITE ENF 142944 480100-2 SMS SN SN SN SN SN SN SN SN SN
3 | STEFANY ANDRESSA SANTOS FERREIRA ENF 622704 147344-1 CRED. SN SN SN SN SN SN SN SN SN
1 |ANA AP. BURJAQUI DE CARVALHO TE 28452 534617-1 SMS SN SN SN SN SN SN SN SN SN
2 | CRISTIANE NASCIMENTO DE MEDEIROS TE 391498 877670-1 CRED. SN SN SN SN SN SN SN SN SN
3 | DENISE GONGALVES NUNES - CME TE 1000497 1000497-1 SMS SN SN SN SN SN SN SN SN SN
4 | HEIDILENE ALVES DE ALMEIDA TE 9124 943878-1 SMS SN SN SN SN SN SN SN SN SN
5 | HELOISA GONGALVES DE CARVALHO TE 59307 685003-2 SMS SN SN SN SN SN SN SN SN SN
6 |JOSI ANNY ANTUNES BRANDAO TE 552960 1100351-1 SMS LP|LP|(LP|(LP|LP|LP|LP|LP|LP|LP(LP|LP|LP|LP|LP|LP|LP|LP|LP|LP|LP|FE|FE|FE|FE|FE|FE
7 | KATIA ROSA DA SILVA TE 62052 567655-1 SMS SN SN SN SN SN SN SN SN SN
8 | MARIA DO PERPETUO S. MONTEIRO TE 149866 393509-3 SMS SN SN SN SN SN SN SN SN SN
TOTAL DE ENFERMEIROS: 3 3 3 3 3 3 3 3
TOTAL DE TECNICOS DE ENFEMAGEM: 7 7 7 7 7 7 7 7
Noturno - Plantéo 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
Nome do Profissional Categoria COREN Matricula Vinculo
Dls|T|(Qla|s|sSs|Dfs|T|(Q|Qfs|S|D|fs|T|QfQ|S|{S|D|s|T|Q]AQ
1 |ELIANE DE CASSIA FERREIRA F. MORAIS ENF 118062 440035-2 SMS SN SN SN SN SN SN SN SN SN
2 | FABIO MOTA DOS SANTOS ENF 3600 967556-1 SMS SN SN SN SN SN SN SN SN SN
3 | KARLA BETANIA BERNARDES ENF 71838 690147-1 SMS SN SN SN SN SN SN SN SN SN
4 | VANESSA ARAUJO DE PAULA ENF 98356 690627-1 SMS SN SN SN SN SN SN SN SN SN
1 |AMANDA PEREIRA DOS SANTOS ROCHA TE 346508 970360-01 SMS SN SN SN SN SN SN SN SN SN
2 | ANDREA DA SILVA BRITO TE 89405 892432-1 SMS SN SN SN SN SN SN SN SN SN
3 | APARECIDA PETRONILHA DE SOUSA TE 401058 1092189-1 SMS SN SN SN SN SN SN SN SN SN
4 | GRACILEIDE DE ABREU RODRIGUES TE 89748 396346 SES SN SN SN SN SN SN SN SN SN
5 | DIVINA ROSA DE OLIVEIRA TE 44443 395285-1 SMS SN FE | FE | FE | FE | FE | FE ( FE | FE | FE | FE | FE | FE | FE | FE | FE SN SN SN
6 | FABIO DA SILVA PAULO TE 42250 1092120-1 SMS SN SN SN SN SN SN SN SN SN
7 |HARIANA BORGES TELES TE 302956 906727-1 SMS SN SN SN SN SN SN SN SN SN
8 | IOLANDA LUZ PEREIRA AVELAR TE 48659 536423-1 SMS SN SN SN SN SN SN SN SN SN
9 | KELLE CHRISTINA MARTINS SOUZA TE 369276 1102419-1 SMS SN SN SN SN SN SN SN SN SN
10 | WENDES SOARES DE SOUSA TE 85219 970093-1 SMS SN SN SN SN SN SN SN SN SN
TOTAL DE ENFERMEIROS: 4 4 4 4 4 4 4 4 4
TOTAL DE TECNICOS DE ENFEMAGEM: 10 9 9 9 9 9 10 10 10

Observagio: A servidora Andrea da Silva Brito possui processo de readptagio deferido SEI n? 24.29.000007028-8-01 (TEMPORARIO). Devido as restrigdes impostas, a referida servidora realiza sua fungio somente na CME da Unidade.




PREFEITURA DE GOIANIA

PREFEITURA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
DE GOIANIA DIRETORIA DE ATENGAO A SAUDE
GERENCIA DE URGENCIA
Distrito Sanitario: NOROESTE Unidade: CAIS CANDIDA DE MORAIS
Escala da Enfermagem Més de Referéncia: MARCO 2026
Noturno - Plantdo C
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]31
Nome do Profissional Categoria COREN Matricula Vinculo CHM | CHT |SHM | SHA | SHT
Dfs|T(|(aja|s|sS|Dfs|T|(a|aQfs|sS|Dfs|T|QfQ|S|{S|D|fs|T|Q|Q|S|S|D|sS|T
1 |DEBORA PEREIRA ROSA VIEIRA ENF 81672 781614 SMS SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN
2 | BEIB ALVES DE SIQUEIRA ENF 170423 899330-1 SMS IC|IC|ILC|C|LC|LCfIC|LC|IC|LC|LC|LC|LC|IC|ILC(LC|LC|LC(LC|LCfIC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC
3 | EVA MARIA RIBEIRO ENF 456258 770140-1 SMS SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN
4 | MARIA LEILA GOMES ENF 135491 1039008-1 SMs SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN
1 |CLAUDETE MARIA DOS SANTOS TE 359136 1210122 SMS SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN
2 |[JOANITA LUCIANA BATISTA TE 291019 970344-1 SMs SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN
3 | MARIA HELENA DA SILVA SOUSA TE 229678 699594 CRED. SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN
4 |JOELSON GARCES SILVA TE 1159311 1448854 CRED. SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN
5 | NUBIA RODRIGUES S. FERNANDES TE 444945 341070 SMS SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN
6 |SONIA DO CARMO RIBEIRO AUX 381813 566624 SMS SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN
7 | VERA LUCIA RODRIGUES TE 54600 533297-1 SMS P|(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
8 |KALIANY MENDES JULIAO TE 796307 1444530 CRED. SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN
TOTAL DE ENFERMEIROS: 3 3 4 3 3 3 3 3 3
TOTAL DE TECNICOS DE ENFEMAGEM: 9 9 9 9 9 9 9 9 9
Vigilancia Epidemioldgica - NUVECIS - DIURNO e NOTURNO
1(2(3|4|5]|6]|7 9110|111 (12|13 (14 |15|16(17|18|19|20|21(22(23|24|25|26|27|28(29(30](31
Nome do Profissional Categoria COREN Matricula Vinculo CHM| CHT |SHM | SHA | SHT
Dfs|T|(Qala|s|s|D|fs|T|Qa|afs|s|D|fs|T|QfQ|S|{S|D|fs|T|Qf|Q|S|S|D|sS|T
1 |MARIA DAS GRAGAS VOGADO DA SILVA ENF 347194 1434691-2 CRED. [ SD SD SD sD sb sb sb SD sb SD sb
2 | GRASIELY SANTANA DE SA ENF 294371 1157752 SMS [LM|LM|LM|LM|LM|LM|LM|LM|LM|LM|LM|LM LM |LM LM |[LM|[LM|LM|LM|LM|LM|LM|LM|LM|LM LM |LM|LM|LM |LM LM
3 | JANE PORTES DE OLIVEIRA ENF 69372 1377710 CRED. SD sD sb sb SD sb SD sD sb sb
1 |VALQUIENE DE SOUSA LIMA TE 1167333 1475541 CRED. SD SD SD sb sD sb SD SD sb sD
2 | REGIANNE MENDES DE SOUSA TE 1477359 1473530-2 CRED. SD sD sb sb SD sb SD sD sb sb
3 | KEILY ROSE BARBOSA VIEIRA BASTOS TE 229670 1209604-1 SMS SD sD SD sb sb sb SD SD sD SD sb
TOTAL DE ENFERMEIROS NUVECIS DIURNO: if1fo0|2}2|1f12f12¢f12f12f2|jo0|22fof1y12f12f12f2joj1|j1yo0f1f1f1j1j0|1]|1
TOTAL DE TECNICOS DE ENFERMAGEM NUVECIS DIURNO: if1f{1|21|1|)11f1f1f212fj21|2 |11 f21f2f2f2j2|1|11f1f(1f{1|1|1)1]|1
TOTAL DE TECNICOS DE ENFERMAGEM NUVECIS NOTURNO: ojo|lofofofofojojojofofofojojojojojojojofofofojojojojofofojojo
OBSERVAGAO:
/C- Cinderela LC - Licenca 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- Complementag&o noturno
HM - Horizontal Matutino CD- Complementagdo diurno F —Folga SHT- Saldo de horas total HV — Horizontal Vespertino
/M - Plantdo 06 horas matutino /D - Plant3o de 12 horas diurno




:E: 2. PREFEITURA

DE GOIANIA

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

GERENCIA DE URGENCIA

Distrito Sanitario : Noroeste

Unidade: CAIS Candida de Morais

Escala da Farmacia

Més de Referéncia: MARCO 2026

Diurno
11234 67 (8|9 (1011|1213 (14 (15(16(17 1819|2021 22|23 |24|25|26|27|28|29|30]|31
Nome do Profissional Categoria CRF Matricula | Vinculo CHM | CHT |SHM | SHA | SHT
Dls|(T|a|la|s|S|D|s|T|QflaQfs|S|D|fs|({T|ala|s|S|D|(s|T|Q|lQfS|S|D|S|T
1 [FRANCIELLY BATISTA CONCEICAO Farmacéutico 17547 1501321 CRED. SD SD SD SD SD SD SD N Sb SD | Sb
2 | LARISSA ARAUJO BORGES Farmacéutico 8342 | 1312162-1 SMS SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD
3 |RACHEL DE CARVALHO E FRANCO Farmacéutico 5181 979813-1 SMS MmMMMMMIIM(IM|IM[IM(M|M|IM|{LM|LM|LM|[LM (LM |[LM |LM [LM |[LM | LM (LM |[LM|LM LM | LM | LM | LM | LM
4 | MAX WELL SILVA TEIXEIRA Farmacéutico - 1491962-1 CRED. SD SD SD SD | sD SD SD SD SD SD SD
1 |LETICIA PORTES SANDIVILLE PEDROZA Aux. farmacia - 1615912 CRED. | SD sD SD SD SD sD SD SD SD SD SD
2 |JOANA CARDOSO DE OLIVEIRA Apoio Adm - 728292-1 SMS SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD
TOTAL DE FARMACEUTICOS: 1 11111111 1 1 1 112 1 1 1 11111111 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2
TOTAL DE APOIO ADMINISTRATIVO of1|j0|0]1|0]|O i1/1]0j]0(f12|J]0)jOf21|J0)JOf21|Of(O|J2]|]OfO]|J2]|]OfO0O]|1]0O 0 1 0 0
TOTAL DE AUXILIARES DE FARMACIA: ij1]0/{0|J12)0|J0O|J1|]0O0O|JO|212|JO0O|JO|2|O|JO|2|O|O|2|O0]|O i1|]o0|O0|1|0]fO 1 0 0 1
Noturno
11234 67 (8|9 (1011|1213 (14 (15(16(17 1819|2021 22|23 |24|25|26|27|28|29|30]|31
Nome do Profissional Categoria CRF Matricula | Vinculo CHM | CHT |SHM | SHA | SHT
Dls|(T|a|la|Ss|S|D|s|T|Q|lafs|S|D|fs|(T|ala|s|S|D|(s|T|Q|lQfS|S|D|S|T
1 | MARCELA TEIXEIRA BARBOSA MAXIMINIANO Farmacéutica 19926 1507036 CRED. K| K|K|c|jc|jc|c|c|Kc|Kc|c|jCc|jc|jc|c|c|c|jcjcjcjc|lc|Llc|Llc|LlCc|LlC|LC | LC| LC
2 | THIAGO OLIVEIRA GOMES Farmacéutico 17035 1507060 CRED. | SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN
3 |AMANDA RIBEIRO FEITOSA Farmacéutica 17168 1501488 CRED. SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN | SN
TOTAL DE FARMACEUTICOS: 1 1101|101 1|01 1|01 i|]o0|1|1)0)1]|]1]0 1 1|01 1|0 1 1 1 1
TOTAL DE APOIO ADMINISTRATIVO ofojofojofofojofofojojofojojofojojojofojojofojojofoj|o 0 0 0 0
TOTAL DE AUXILIARES DE FARMACIA: ofojofojofofojofofojojofojojofojojojofojojofojojofoj|o 0 0 0 0
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 Hordria Trabalhada

CN- Complementagdo noturno

HM - Horizontal Matutino

CD- Complementagdo diurno

F - Folga

SHT- Saldo de horas total

HV - Horizontal Vespertino

/M - Plant3o 06 horas matutino

/D - Plantdo de 12 horas diurno




N
‘ . PREFEITURA
K3 '@ DEGOIANIA

[ ——

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

GERENCIA DE URGENCIA

Distrito Sanitario: NOROESTE Unidade: CAIS CANDIDA DE MORAIS
Escala da Odontologia Meés de Referéncia: MARCO 2026
Diurno
112(3]4 6 (78 |9]10(11(12|13|14(15|16(17|18(19]|20(21|22|23|24|25|26(27|28(29|30(31
Nome do Profissional Categoria | Matricula | CRO |Vinculo CHM | CHT | SHM | SHA | SHT
D|ls|(T|afa|s|sS|D|s|[T|alafs|[s|D|s|T|a|lafs|[S|D|s|T|Q|Q|S|S|[D|[s|T
1 |CAMILA DE FREITAS COELHO MARTINS | Cir. Dentista [ 969893 [8414| SMS (LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC SD SD SD SD SD
2 |EDUARDO RENAN DA SILVEIRA Cir. Dentista | 861251-1 | 7466 | SMS SD SD SD SD SD SD SD
3 |RULFO CABRINI COSTA E SILVA Cir. Dentista | 891460-1 | 9014 | SMS | SD SD SD sb SD SD sb
4 [TATIANA VIEIRA TRINDADE MACHADO Cir. Dentista | 972347-1 | 6521 | SMS SD SD N SD SD SD SD
1 | MARIA APARECIDA DA SILVA T.H.D. 221341-1 | 232 | SMS SD SD SD sb SD SD SD N SD SD
2 | MARIA HELENA GOMES T.H.D. 443344-3 | 624 | SMS SD SD SD sb SD SD SD N SD SD
3 |AMANDA BARROS CRUZ A.CD 901210-1 3113 | SMS | SD SD SD N SD SD SD SD sb SD SD
4 [SORAIA SOUZA RODRIGUES T.H.D. 240443-1 | 209 | SMS SD SD SD N SD SD SD SD sb SD
TOTAL DE CIRURGIAO DENTISTA: ij]0f2})2f2j0f2j2y0f2¢y12|2(2)2f2Jj12f2j2¢2j12y2f1)1f12f1|11f{12j12f0jo0fo0
TOTAL DE AUXILIARES DE SAUDE BUCAL: 1)11f(2)1f(1})2(1|1|2f1|11|2f(1)1f2|1f(1})2(1|1|2(1)1f|21|1f2]|1f1]2(|1
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- Complementagdo noturno

HM - Horizontal Matutino

CD- Complementagdo diurno F - Folga SHT- Saldo de horas total

HV - Horizontal Vespertino

/M - Plantdo 06 horas matutino

/D - Plant3o de 12 horas diurno




:E: . PREFEITURA

DE GOIANIA

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

GERENCIA DE URGENCIA

Distrito Sanitario: NOROESTE Unidade: CAIS CANDIDA DE MORAIS
Escala do Laboratério Més de Referéncia: MARCO 2026
Diurno
1]12(3 5|16|7|8(9]10({11(12|13|14(15(16|17|18|19(20|21|22(23|24|25(26(27|28|29|30(31
Nome do Profissional Categoria Matricula | Conselho | Vinculo CHM| CHT |SHM | SHA | SHT
Dlfs|T|la|la|ls|S|D|s|T|]aQla|s|S|D|s|T|aQfa|sS|S|D|fs|T|lQ|QfS|S|D|S|T
1 [FERNANDA CAMPOS GONGALVES DE ASSIS TEC. LABORATORIO | 1091948-1 0679 SMS SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD
2 | VIVIANE SOUSA RODRIGUES DA SILVEIRA TEC. LABORATORIO 722650-2 0468 SMS SD SD SD SD SD SD sb SD SD SD SD
3 | FERNANDA ALVES DA SILVA RIBEIRO TEC. ENFERMAGEM 1455025 | 1439006-2 | CRED. |[SD SD SD SD SD sD SD SD SD SD SD
4 [ ERIKA VIEIRA DOS SANTOS TEC. LABORATORIO | 565326-1 0337 SMS SD SD SD SD SD SD sD SD SD SD
5 | FERNANDA ALVES DA SILVA RIBEIRO TEC. ENFERMAGEM 1455025 | 1439006-3 | CRED. SD SD SD SD SD SD SD sD SD SD
TOTAL DE BIOMEDICOS: ofojojojo|yofojofofojojojojofofofojofojojofojofofojofjfojo|jojoj|o
TOTAL DE TECNICOS DE LABORATORIO: i|/1(f(1}y1(f(2fj2})2f2})122f2y2f2j1)2j2)j2y2)1(2frj1frj1r)1frjr|1rf{1r|1f1
TOTAL DE TECNICOS DE ENFERMAGEM: 1 110 1 1 0 1 1 0 1 1 0 1 110 1 1|10 1 1|0 1 1 0 1 1 0 1 1 0 1
TOTAL DE AUXILIARES DE COLETA: ofojojojo|yofojofofojofojojofofofojofojojofojofofojofjfojo|jojoj|o
Noturno
112(3 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(31
Nome do Profissional Categoria Matricula | Conselho | Vinculo CHM| CHT |SHM | SHA | SHT
Dfs|T|Q|laQfsS|S|D|fs|T|]Q|QfS|S|D|s|(T|Q|QfS|S|D|s|(T|Q|Q|S|S|D|S|T
1 | MARIA SONIA SILVA ALMEIDA TEC. LABORATORIO | 1001248-1 0377 SMS RN RN RN RN RN RN RN RN RN RN
2 | EDER RIBEIRO DE SOUZA TEC. LABORATORIO | 1091263-1 0673 SMS SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD
3 | THIAGO MACIEL REGO TEC. LABORATORIO 996777-1 0551 SMS SD 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
4 | GABRIELA CRISTINA LAGES LEAL TEC. LABORATORIO [1627660-01 1557 CRED. SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD
TOTAL DE BIOMEDICOS: ofojojojo|yofojofofojojojojofofofojofojojofojofofjfojojfojo|jojoj|o
TOTAL DE TECNICOS DE LABORATORIO: 1 1 2 1 1 2 1 0|2 1 1 2 1 1 2 1 1 2 1 1 2 1 1 2 1 1 2 1 1 2 1
TOTAL DE TECNICOS DE ENFERMAGEM: ofojojojo|yofojofofojofojojofofofojofojojofojofofojojfojo|jojoj|o
TOTAL DE AUXILIARES DE COLETA: ofojojojoyofojofofojojojojofofofojofojojofojofofojojfojo|jojoj|o
OBSERVACAO:
/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 Hordéria Trabalhada

CN- Complementagdo noturno

HM - Horizontal Matutino

CD- Complementagdo diurno

F —Folga

SHT- Saldo de horas total

HV - Horizontal Vespertino

/M - Plant3o 06 horas matutino

/D - Plant&o de 12 horas diurno

RN - Redugdo de carga horaria noturna




‘== 7. PREFEITURA
@ g‘ DE GOIANIA

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

GERENCIA DE URGENCIA

Distrito Sanitario: NOROESTE

Unidade: CAIS CANDIDA DE MORAIS

Escala Multiprofissional

Més de Referéncia: MARCO 2026

Diurno
11213 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(31
Nome do Profissional Categoria | Conselho | Matricula | Vinculo CHT |SHM | SHA | SHT | SHT

D|s|(T|afa|s|sS|D|s|T|aja|s|S|D|(s|[T|a|ja|s|S|D|(s|[T|Q|Q|S|S|[D|[sS|T
1 [JOSUE VEREIRA FILHO ASS. SOCIAL 2123 695009 SMS [ SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD
2 | PATRICIA REGINA MARQUES CORREA ASS. SOCIAL 3442 563595-1 SMS (LC|LC|LC|IC|LC|LCflC|LlC|LC(LlC|IlC|ICjIC|IC|jIC|C(lcC|LC|LlC|IlC|IlCjIlC|ILC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC
3 | CRISTIANE NOGUEIRA DA COSTA PSICOLOGO 6923 120530701 SMS /M| /D] /D /M| /D] /D /M| /D] /D /M| /D|/D /M| /D
TOTAL DE PSICOLOGOS: 01 1|1]1({0|0f0]|O 1 1 i1)j]0(0|jO0OfO0O|1](1 1|1]0(0|J0fO0]|1 1 1|1]0]j]0|0fO0]|1 1
TOTAL DE ASSISTENTES SOCIAIS: ifo0j0f2y0f0})2|j0}j0})12f0|j0f2fo0ojof12yjo0j0j1fojofr1fojof1jojoj1f{ofjof1
OBSERVACAO:
/C- Cinderela LC - Licenga ou Atestadomédico SF- Sitio Funcional SHM- Saldo de horas no més SHA- Saldo de horas anteriores

SD- Servigo Diurno

LP- Licenca Prémio

RH - Recursos Humanos

/ - 8 horas didrias

CHM - Carga horaria do més

SN- Servigo Noturno

LM - Licenca maternidade FE — Férias

CHT - Carga Horaria Trabalhada

CN- Complementagdo noturno

HM - Horizontal Matutino

CD- Complementacdo diurno F - Folga

SHT- Saldo de horas total

HV - Horizontal Vespertino

/M - Plantdo 06 horas matutino

/D - Plantdo de 12 horas diurno




é’ Y PREFEITURA DE GOIANIA
"= 2. PREFEITURA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
R DEGOIANIA DIRETORIA DE ATENCAO A SAUDE
GERENCIA DE URGENCIA
Distrito Sanitario: NOROESTE Unidade: CAIS CANDIDA DE MORAIS
Escala da Radiologia Més de Referéncia: MARCO 2026
Diurno
2 (3 67|18 9(10(111)12|13(14|15|16(17|18|19|20|21 (22|23 |24(25|26|27(28|29(30]31
Nome do Profissional Categoria CRTR Matricula Vinculo CHT [SHM | SHA | SHT
s|{T|lajafs|s|{b|s)|jt|jaja|sj|s|{pb|sj|jt|jajafs|s|pfs|jt|jafa|s|sS|(bD|SsS|T
1 |FABIANA RODRIGUES DE OLIVEIRA éc. em Radiologia 00854T 618519-1 SMS SD | SD SD | SD SD | SD SD | SD
2 [LUIZ MACHADO DE SOUZA éc. em Radiologia 00287T 414182 SMS SD | SD SD | SD SD SD | SD SD | SD
3 |LUIZ MACHADO DE SOUZA éc. em Radiologia 00287T 414182 SES SD | SD SD | SD SD|SD|SD SD | SD
4 | DEISE CORREIA DE LIMA éc. em Radiologia 01825T 1198696 Cred. SD SD SD SD SD SD SD SD sD
TOTAL DE TECNICOS DE RADIOLOGIA 2 (1111221 112 1122 1 11111 (2]1|2]2 1 1122 112|111 1]|2 1
Noturno
2 (3 6789|1011 |12|13(14|15|16(17|18(19|20|21 (22|23 |24(25|26|27 (2829|3031
Nome do Profissional Categoria CRTR Matricula Vinculo CHT [SHM | SHA | SHT
s|T|Q|lQa|sy|s|{b|s|jtjajalsj|s|p|s|T|{alafs|{s|{D|(s|{Tt|{afQ|(sS|{sS|D|sS|T
1 |AILTON ALVES DA SILVA éc. em Radiologia 02147T 1198831-1 SMS RN RN RN RN RN RN RN RN
2 |JOAO RICARDO S. SOUZA éc. em Radiologia 00801T 652474-1 SMS SN SN SN SN SN SN SN SN SN
3 |JORGE JACOB DE ALMEIDA éc. em Radiologia 00490T 693235-1 SMS SN SN SN SN SN SN SN SN SN
4 |ROMMEL ARAUJO BARROS éc. em Radiologia 00491T 618586-1 SMS IC(LWC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|LC|[LC|LC|LC|SN SN SN SN
5 | WILMS GOMES DA SILVA éc. em Radiologia 01043T 652270-1 SMS FE | FE | FE | FE | FE | FE SN SN SN SN SN SN SN
TOTAL DE TECNICOS DE RADIOLOGIA 1|11)]1(1|11|0]1 1 1 1 1 110112 (|1]1 1 1 112 1 11111 (11f1 1
OBS:
/C- Cinderela LC - Licenca 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 didrias

CHM - Carga horaria do més

SN- Servigo Noturno

LM - Licenga maternidade

FE — Férias

CHT - Carga Horaria Trabalhada

CN- Complementacgdo noturno

HM - Horizontal Matutino

CD- Complementagdo diurno

F - Folga

SHT- Saldo de horas total

HV - Horizontal Vespertino

/M - Plantdo 06 horas matutino

/D - Plantdo de 12 horas diurno

RN - Redugdo de carga horaria Noturna




PREFEITURA
DE GOIANIA

wi
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
DIRETORIA DE ATENGAO A SAUDE
GERENCIA DE URGENCIA

Distrito Sanitdrio : Noroeste

Unidade: CAIS Candida de Morais

Escala do Apoio Administrativo

Més de Referéncia: MARCO 2026

Diurno - Horizontal

1 2 3 4 5 6 7 8 911011 |12 |13 (14 (15|16 |17 |18 |19 (20|21 |22 (23 (24| 25|26 (27 |28|29 30|31
Nome do Profissional Categoria Sitio Funcional Matricula | Vinculo CHM | CHT [SHM | SHA | SHT
D| S T|la|aQ|s S D| S T|laQa|aQ|s S] D| S T|lQ|aQ|s S D| S T|Q|Qj|s S D| S T
1 [JUCELIO PEREIRA DA COSTA Apoio Administrativo Lavanderia 1019872-1 SMS AN ENENAEN IANENENAN AN ENENAEN 1171|1717 /|7
2 |OTAVIO AUGUSTO G. BARCELOS Assistente Administrarivo NIR 1042475-1 SMS / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / /
3 | KASSIA VAZ SILVA Apoio Administrativo Almoxarifado 970786-1 SMS IRV ENAW IRV ENAW) AN ENAW) 1\ 11|17/ /| /
4 | ADRIANA JORGE MARINHO MARTINS Assessor especial Recepgdo Urgéncia 1516310-02 | COMIS IANENENAN IAVENENEN IAnErEray IARARARER 1|/
TOTAL DE APOIO ADMINISTRATIVO 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1
TOTAL DE ASSISTENTE ADMINISTRATIVO 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1
TOTAL DE ASSESSOR ESPECIAL 1 1 1 1 1 1 1 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 91011 |12 (13 (14 (15|16 (17|18 |19 (20|21 |22 (23 (24| 25|26 (27 |28|29 30|31
Nome do Profissional Categoria Sitio Funcional Matricula | Vinculo CHM | CHT [SHM | SHA | SHT
D| S T|laQa|aQ|s S D| S T|laQ|aQ|s S D| S T|Qa|aQ|s S D| S T|Q|Q]|s S D| S T
1 |CARMEN LUCIA MOREIRA ALVES Apoio Administrativo Lavanderia 699870-02 SMS sD sb sb sD SD sb SD sb sD sD
2 |DEUZUINA FERNANDES DA COSTA Apoio Administrativo NIR 970786-1 SMS SD SD sb sb SD sD SD sD SD sD
3 |IEDA MARTINS BORGES Apoio Administrativo Almoxarifado 773441 SMS SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD
4 | MARIA HELENA LOPES DOS SANTOS Apoio Administrativo Recepgdo Urgéncia 720151-1 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 APOIO ADMINISTRATIVO 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
TOTAL DE ASSISTENTE ADMINISTRATIVO 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
TOTAL DE AGENTE ADMINISTRATIVO 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Diurno - Plantéo B
1 2 3 4 5 6 7 8 911011 |12 (13 (14 (15|16 |17 |18 |19 (20|21 |22 (23 (24| 25|26 (27 |28|29 30|31
Nome do Profissional Categoria Sitio Funcional Matricula | Vinculo CHM | CHT [SHM | SHA | SHT
D| S T|laQ|aQ|s S D| S T|laQ|aQ|s S D| S T|lQ|aQ|s S D| S T|Q|Q]|s S D| S T
1 |ELIANA BRAZ DOS SANTOS RIBEIRO Apoio Administrativo NIR 940879 SMS SD sD SD sD SD sD sD SD SD SD sD
2 |LEIDA HELENA DE PAULA JESUS Apoio Administrativo Lavanderia 680001-1 SMS SD sD SD sD SD sD sD SD SD SD sD
3 |LEONIRIA ALVES GUEDES Apoio Administrativo Almoxarifado 677981-1 SMs SD SD SD SD sb SD SD SD sb SD SD
4 | NEUSELINA ALVES DE OLIVEIRA Apoio Administrativo Almoxarifado 908622-1 SMS SD sD sb sb SD sb sb SD SD Sb sb
5 | VANIZIA PIRES FABIANO Apoio Administrativo Recepgdo Urgéncia 720119-1 SMS SD sD sD sD sD sD sb SD sD SD sb
6 |INDAIRA DE OLIVEIRA NETO GONCALVES Apoio Administrativo Arquivo 718378-1 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|LP
TOTAL DE APOIO ADMINISTRATIVO 4 4 4 4 4 5 5 4 5 4 5
TOTAL DE ASSISTENTE ADMINISTRATIVO 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
TOTAL DE ASSESSOR ESPECIAL 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Diurno - Plantdo C
1 2 3 4 5 6 7 8 911011 |12 (13 (14 (15|16 (17|18 |19 (20|21 |22 (23 (24| 25|26 (27 |28|29 30|31
Nome do Profissional Categoria Sitio Funcional Matricula | Vinculo CHM | CHT [SHM | SHA | SHT
Dls|(T|]Q|Q|SsS|S|D|s|T|Q|Qfs|{s|D|s|(T|Q|lQ|S|S|D|s|T|Q|Q|S|[S|D|S|T
1 | ELAINE JOSE SOARES Apoio Administrativo Recepgdo Urgéncia 637319-1 SMs SD sD SD sD SD sD SD sD SD SD
2 | MARIA DE LOURDES SILVA BATISTA Apoio Administrativo Lavanderia 1002287-1 SMS sb sD SD sb sb sb SD sb sb SD
3 | MARIA SOARES FRANCISCO Apoio Administrativo NIR 714216-1 SMS sb sb SD sb sD sb SD sb sb SD
4 | LEONILDA SOUSA ARAUJO Apoio Administrativo Almoxarifado 1002066-1 SMS sD sb SD sb SD sD SD sb sb SD
5 | VERONICE DIVINA COELHO FERREIRA Apoio Administrativo Recepgdo Urgéncia 678643 SMS sb sb SD sb sb sb SD sb N SD
6 | TEREZINHA RAMOS DA COSTA Apoio Administrativo Recepgdo Urgéncia 310719 SMs IKllcflc|wecfc|jc|cjic|ic|Icjcjcfcficjlc|cfc|c|c|jc|c|Ic|Lc|LCc|LCc|LCc|LCcfc|Lc|c|Lc
TOTAL DE APOIO ADMINISTRATIVO 5 5 4 4 4 5 5 6 6 6
TOTAL DE ASSISTENTE ADMINISTRATIVO 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
TOTAL DE AGENTE ADMINISTRATIVO 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
DIURNO - PLANTAO 12X36
1 2 3 4 5 6 7 8 9110 (11|12 |13 (14 (15|16 (17|18 |19 (20|21 |22 (23 (24| 25|26 (27 |28|29 30|31
Nome do Profissional Categoria Sitio Funcional Matricula | Vinculo CHM | CHT [SHM | SHA | SHT
D| S TlQ|fQ]|s S D| S TlQ|fQ]|s S| D| S TlQ|fQ]|s S] D| S TlQ|fQfs S D| S T
1 |ANA MARIA SILVA SOUZA Apoio Administrativo Departamento Pessoal 716499-1 SMS sb sD sb sD sb sD sb SD sb sb sb




2 | GIZELE BRITO DOS SANTOS Apoio Administrativo Departamento Pessoal 717479-1 SMS SD SD SD SD Sb SD SD SD SD SD SD
TOTAL DE ASSISTENTE ADMINISTRATIVO ofofojojojojojojo|jofojofofojofofojofojojojojojojojojofofofofo
TOTAL DE APOIO ADMINISTRATIVO 0 1 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 0 0 1 1
TOTAL DE ASSESSOR ESPECIAL olo|lo|o|o|o|o|lo|o|o|]o|o|ofofo|]o|]o|o|o|o|o|o|o|o|o|o|o|o|O]|oO]O

@%E% PREFEITURA DE GOIANIA
2 PREFEITURA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
DE GOIANIA DIRETORIA DE ATENGCAO A SAUDE
GERENCIA DE URGENCIA
Distrito Sanitdrio : Noroeste Unidade: CAIS Candida de Morais
Escala do Apoio Administrativo Més de Referéncia: MARGO 2026
NOTURNO - PLANTAO 12X36
1 2 3 4 5 6 7 8 911011 |12 |13 (14 (15|16 |17 |18 |19 (20|21 |22 (23 (24| 25|26 (27 |28|29 30|31
Nome do Profissional Categoria Sitio Funcional Matricula | Vinculo CHM | CHT [SHM | SHA | SHT
D| S T|la|aQ|s S D| S T|lQa|aQ|s S D| S T|lQ|aQ|s S D| S T|Q|Q]|s S D| S T

1 |RAFAELLA BORGES EMERCIANO Assessor especial Recepgdo Urgéncia 830976-04 | COMIS SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN
TOTAL DE APOIO ADMINISTRATIVO 0 1 0 1 0 1 0 1 0 1 0 1 0 1 0 1 0 1 0 1 0 1 0 1 0 1 0 1 0 1 0
TOTAL DE ASSESSOR ESPECIAL 1 0 1 0 1 0 1 0 1 0 1 0 1 0 1 0 1 0 1 0 1 0 1 0 1 0 1 0 1 0 1

Noturno - Plantdo A
1 2 3 4 5 6 7 8 911011 |12 (13 (14 (15|16 |17 |18 |19 (20|21 |22 (23 (24| 25|26 (27 |28|29 30|31
Nome do Profissional Categoria Sitio Funcional Matricula | Vinculo CHM | CHT [SHM | SHA | SHT
DlSs|(T|aQ|Q|SsS|S|D|s|T|lQa|lafs|{s|D|S|(T|Q|lQ|S|S|D|s|T|Q|Q|S|[S|D|S|T

1 [ELAINE FATIMA DE DEUS Apoio Administrativo Recepgdo Urgéncia 680729-1 SMS SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN

2 |WILLIAN COSTA FEITOSA Apoio Administrativo Recepgdo / Laboratério 612065-1 MS SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN
TOTAL DE APOIO ADMINISTRATIVO 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2
TOTAL DE AGENTE ADMINISTRATIVO 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Noturno - Plantéo B
1 2 3 4 5 6 7 8 911011 |12 (13 (14 (15|16 |17 |18 |19 (20|21 |22 (23 (24| 25|26 (27 |28|29 30|31
Nome do Profissional Categoria Sitio Funcional Matricula | Vinculo CHM | CHT [SHM | SHA | SHT
Dls|(T|Q|Q|SsS|S|D|s|T|Q|aQfs|{s|D|s|(T|Q|Q|S|S|D|s|T|Q|Q|S|[S|D|S|T

1 |CELMA BORGES Apoio Administrativo Recepgdo Urgéncia 1020145-1 SMS SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN

2 | DIVINALUCI DA SILVA Apoio Administrativo Recepgdo Urgéncia 945412-1 SMS SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN
TOTAL DE APOIO ADMINISTRATIVO 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2
TOTAL DE AGENTE ADMINISTRATIVO 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

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|31
Nome do Profissional Categoria Sitio Funcional Matricula | Vinculo CHM | CHT [SHM | SHA | SHT
D| S T|laQa|aQ|s S D| S T|lQ|aQ|s S D| S T|Q|Q|s S D| S T|Q|Qj|s S D| S T

1 |EDILENE SOBREIRA MOTA Apoio Administrativo Recepgdo Urgéncia 618845-1 SMS SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN

2 | PAULO HENRIQUE FABIANO DE ALMEIDA Apoio Administrativo Recepgdo Urgéncia 625922 SMS SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN
TOTAL DE APOIO ADMINISTRATIVO 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2
TOTAL DE AGENTE ADMINISTRATIVO 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

OBSERVACAO: OBSERVACAO: Inormo que a servidora SEBASTIANA ENI DA PAZ DE LIMA possui carga horaria semanal de 44hs (18 plantdes mais 4h para completar 220 hs mensais).

/C- Cinderela

LC - Licenga ou Atestadomédico

SF- Sitio Funcional

SHM- Saldo de horas no més

SHA- Saldo de horas anteriores

SD- Servigo Diurno

LP- Licenca 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- Complementagdo noturno

HM - Horizontal Matutino

CD- Complementagdo diurno

F - Folga

SHT- Saldo de horas total

HV - Horizontal Vespertino

/M - Plant3o 06 horas matutino

/D - Plantdo de 12 horas diurno




Prefeitura de Goiania
Secretaria Municipal de Saude
CAIS Candida de Morais

MEMORANDO N2 97/2026

Do: CAIS Candida de Morais
Para: Distrito Sanitario Noroeste/ GERURG
Assunto: Escalas da Urgéncia - Margo 2026

Prezados Senhores,

Informamos que seguem as ESCALAS DA URGENCIA DO CAIS CANDIDA DE
MORAIS, referente ao MES DE MARCO DE 2026: APOIO ADMINISTRATIVO, FARMACIA,
LABORATORIO, RADIOLOGIA, ODONTOLOGIA, EQUIPE MULTIPROFISSIONAL, ENFERMAGEM,

MEDICOS E MEDICOS - ATENDIMENTO INFANTIL. Dou ciéncia e veracidade das mesmas,
através deste memorando.

Atenciosamente,

Goiania, 23 de fevereiro de 2026.

eil Documento assinado eletronicamente por Gabriela de Oliveira Mendes,
. s

wrtwle Llil’ Coordenadora Técnica de Unidade, em 23/02/2026, as 09:31, conforme
eletrénica art. 19, l1l, "b", da Lei 11.419/2006.

5 https://www.goiania.go.gov.br/sei informando o cédigo verificador
.- 9403736 e o codigo CRC 2C20AE03.

Av. Perimetral Norte esquina com Rua 8, Quadra 9B - 3524-3471
- Bairro Candida de Morais
CEP 74463-330 Goiania-GO

Referéncia: Processo N2 26.29.000006383-5 SEI N2 9403736v1
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