
Mês/Ano: Julho/2025

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
T Q Q S S D S T Q Q S S D S T Q Q S S D S T Q Q S S D S T Q Q

DIURNO
Kely Tiemi Matsunaga Encarregada/Biomédica 10037 CRBM1344 FUNDAHC Fe Fe Fe Fe Fe Fe Fe MT MT MT MT F F MT MT MT MT MT F F MT MT MT MT MT F F MT MT MT MT 08:00 as 17:00 144h
Rafaela dos Santos S. Almeida Técnica de Laboratório 5123 CRBM 0227-TEC FUNDAHC SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD 07:00 as 19:00 180h
Marcia T. de G. Bornholdt Técnica de Laboratório 9224 CRF 776 FUNDAHC SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD 07:00 as 19:00 180h

Alilia Paixão Alves da Silva Técnica de Laboratório 7866 CRF 1159 FUNDAHC Fe Fe Fe Fe Fe Fe Fe Fe Fe Fe Fe Fe Fe Fe SD SD SD SD SD SD SD SD SD 07:00 as 19:00 108h
Andreia A. Maciel Técnica de Laboratório 9222 CRBM 00516 FUNDAHC SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD 07:00 as 19:00 192h

Lindaluci Cadidé da Silva Técnica de Laboratório 1379844-01 CRF 0289 SES M M M M F F M M M M M F F M Fe Fe Fe Fe Fe Fe Fe Fe Fe Fe Fe Fe Fe Fe Fe Fe Fe 07:00 as 11:00 40h
Lindaluci Cadidé da Silva Técnica de Laboratório 536555 CRF 0289 SMS T T T T F F T T T T T F F T Fe Fe Fe Fe Fe Fe Fe Fe Fe Fe Fe Fe Fe Fe Fe Fe Fe 12:00 as 18:00 60h

NOTURNO
Cyl Farney Rodrigues da Cunha Biomédico 539023 CRBM 3ª 439 SMS Fe Fe Fe Fe Fe Fe Fe Fe Fe Fe Fe Fe Fe Fe SN SN SN SN * * 19:00 as 07:00 48h
Julles Cristiane R. da Silva Técnica de Laboratório 537179-01 CRF 322 SMS SN SN SN SN Fe Fe Fe Fe Fe Fe Fe Fe Fe Fe Fe Fe Fe Fe Fe Fe Fe 19:00 as 07:00 48h
Wanildes Almeida Nascimento Técnica de Laboratório 301493 CRF 0244 SMS SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN 19:00 as 07:00 132h
Maria Lucicleide C. da Silva Técnica de Laboratório 566446-01 CRF 261 SMS SN SN SN SN SN SN SN SN SN SN 19:00 as 07:00 120h

M: Manhã (6h) SN: Plantão Noturno (12h) AT: Atestado Observação: Dias 27/07 e 30/07 não haverá colaborador para o período noturno. 

T: Tarde (6h) CH: Carga Horária F: Folga

MT: Manhã e Tarde (8h) LM: Licença Maternidade Fe: Férias

SD: Plantão Diurno (12h) Lic: Licença Médica

Data: 27/05/2025 Assinatura e carimbo do Responsável: _________________________________________________________          RQ.MNC.DP.043 - 03-abril-2025

CH / Mês

LEGENDA: 

ESCALA MENSAL DE TRABALHO

Unidade: Maternidade Nascer Cidadão Setor/Serviço: Posto de Coleta 

NOME(S) CARGO N° DA 
MATRÍCULA

N° DO REGISTRO 
(CONSELHO) VINCULO HORÁRIO

Clicksign  c2f223e0-82b9-4f7d-92eb-772b8ec8624e



Mês/Ano: JULHO-2025

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

T Q Q S S D S T Q Q S S D S T Q Q S S D S T Q Q S S D S T Q Q

DIURNO

Deivislene Simone da S. Vilaça RT. Psicóloga 863505-01 5027 SMS M M M M F F M M M M M F F M M M M M F F M M M M M F F M M M M 8:12h às 13h 103h

Angela Leonel Assunção Psicóloga 893234-01 3365 SMS Fe Fe Fe Fe Fe Fe Fe Fe Fe Fe Fe Fe Fe Fe Fe SD SD SD SD SD 07 às 19h 60h

Silvany Ferreira Teles Psicóloga 782084-02 3546 SMS SD SD SD SD SD SD SD SD SD SD 07 às 19h 120h

Karuliny Flauzino e Silva Psicóloga 974226-01 5860 SMS SD SD SD SD SD SD Fe Fe Fe Fe Fe Fe Fe Fe Fe Fe Fe Fe Fe 07 às 19h 72h

M: Manhã (6h) AT: Atestado

FERIADOS:

T: Tarde (6h) F: Folga

MT: Manhã e Tarde (8h) Fe: Férias

SD: Plantão Diurno (12h)

SN: Plantão Noturno (12h)

CH: Carga Horária Assinatura e carimbo do Responsável: _________________________________________________________                                    MD n 016 - 25-junho-2020

LM: Licença Maternidade Ab: Ambulatório

Lic: Licença Médica Data:  12/06/2025

CH/    
Mês

ESCALA MENSAL DE TRABALHO

Unidade: Maternidade Nascer Cidadão IKMP Setor/Serviço:  Psicologia

MT:Manha e Tarde

N° DA 
MATRÍCULA

N° DO REGISTRO 
(CONSELHO)

VÍNCULO HORÁRIO

Observação: Deivislene Simone da S. Vilaça , responsável Técnica (RT)

LEGENDA: 

NOME(S) CARGO

Clicksign  c2f223e0-82b9-4f7d-92eb-772b8ec8624e



Mês/Ano: Julho 2025

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

T Q Q S S D S T Q Q S S D S T Q Q S S D S T Q Q S S D S T Q Q

DIURNO

Andréa Cristina dos Reis Dentista 563404-01 4183 SMS MT F F MT MT F F MT MT F F MT MT F F MT MT 07 às 18H 100 H

Iva  Maria dos Santos Maranhão Dentista 475777-01 2361 SMS MT MT F F MT MT F F MT MT F F MT MT F F MT 07 às 18 H 100 H

Roberto Noria Namba Dentista 444049-01 3954 SMS MT F F MT MT F F MT MT F F MT Fe Fe Fe Fe Fe Fe Fe Fe 07 às 18 H 100 H

Eliene  dos Santos TSB 8576 1121 FUNDAHC Fe Fe Fe Fe Fe Fe Fe Fe Fe Fe Fe Fe Fe Fe Fe Fe Fe Fe Fe F MT MT MT MT MT F F MT MT MT MT 07/16H 200

Luanna Pimentel F. Guerra ASB 3838 SMS Lic Lic Lic Lic Lic Lic Lic Lic Lic Lic Lic Lic Lic Lic Lic Lic Lic Lic Lic Lic Lic Lic Lic Lic Lic Lic Lic Lic Lic Lic Lic 07/17H 140

Rose Ângela de Jesus S. Martins ASB 110 SMS Lic Lic Lic Lic Lic Lic Lic Lic Lic Lic Lic Lic Lic Lic Lic Lic Lic Lic Lic Lic Lic Lic Lic Lic Lic Lic Lic Lic Lic Lic Lic 07/12H 105

M: Manhã (6h) SN: Plantão Noturno (12h) AT: Atestado

T: Tarde (6h) CH: Carga Horária F: Folga

MT: Manhã e Tarde (8h) LM: Licença Maternidade Fe: Férias

SD: Plantão Diurno (12h) Lic: Licença Médica

Data: 21/05/25 Assinatura e carimbo do Responsável: _________________________________________________________          RQ.MNC.DP.043 - 03-abril-2025

N° DA 
MATRÍCULA

N° DO REGISTRO 
(CONSELHO)

LEGENDA: 

NOME(S) CARGO VINCULO HORÁRIO CH / Mês

ESCALA MENSAL DE TRABALHO

Setor/Serviço:  OdontologiaUnidade: Maternidade Nascer Cidadão

TECNICA EM SAÚDE BUCAL

Clicksign  c2f223e0-82b9-4f7d-92eb-772b8ec8624e



jul/25

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

T Q Q S S D S T Q Q S S D S T Q Q S S D S T Q Q S S D S T Q Q

Eliete Gomes Jacomini Assistente Social 998729-01 2921 SMS M M M M F F M M M M M F F M M M M M F F M M M M M F F M M M M 7:00 às 13:00 126
Flávia Cristiane de Campos Assistente Social 9537414 2216 SMS M M 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 7:00 às 13:00 180
Maria de Mattos Assistente Social (RT) 616249-01 1907 SMS Lic Lic Lic Lic Lic Lic Lic Lic Lic Lic Lic Lic Lic Lic Lic Lic Lic Lic Lic Lic Lic Lic Lic Lic Lic Lic Lic Lic Lic Lic Lic
Sivone Rosa Pereira Oliveira Agente Administrativo 531324-01 SMS T T T T F F T T T T T F F T T T T T F F T T T T T F F T T T T 7:00 às 19:00 126
Paula Flávia R. de O. Jacomini Agente Administrativo 999962-01 SMS M M 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 7:00 às 19:00 126

T: Tarde (6h) CH: Carga Horária F: Folga
MT: Manhã e Tarde (8h) LM: Licença Maternidade Fe: Férias
SD: Plantão Diurno (12h) Lic: Licença Médica

Data: 18/06/2025

N° DA 
MATRÍCULA

N° DO REGISTRO 
(CONSELHO)

NOME(S) CARGO VINCULO HORÁRIO CH / Mês

ESCALA MENSAL DE TRABALHO

Setor/Serviço: Serviço SocialUnidade: Maternidade Nascer Cidadão

Assinatura e carimbo do Responsável: _________________________________________________________          RQ.MNC.DP.043 - 03-abril-2025

LEGENDA: 

Clicksign  c2f223e0-82b9-4f7d-92eb-772b8ec8624e
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Hash do documento original (SHA256): 8b3a4e511679c7db3f3a70a56f15294745bfd339986f6900f4d73f8cbe95224f

Assinaturas

CLAUDIA BASTOS CHAVES

CPF: 977.277.411-91

Assinou em 18 jun 2025 às 17:25:55

Log

18 jun 2025, 17:18:52 Operador com email mnc@nascercidadao.com.br na Conta 1b07fb59-b998-4de2-a42a-

62bb4e7bbf1e criou este documento número c2f223e0-82b9-4f7d-92eb-772b8ec8624e. Data

limite para assinatura do documento: 18 de julho de 2025 (17:18). Finalização automática após a

última assinatura: habilitada. Idioma: Português brasileiro.

18 jun 2025, 17:19:13 Operador com email mnc@nascercidadao.com.br na Conta 1b07fb59-b998-4de2-a42a-

62bb4e7bbf1e adicionou à Lista de Assinatura:

sup.faturamento@nascercidadao.com.br para assinar, via E-mail. 

Pontos de autenticação: Token via E-mail; Nome Completo; CPF; endereço de IP. Dados

informados pelo Operador para validação do signatário: nome completo CLAUDIA BASTOS

CHAVES.

18 jun 2025, 17:25:55 CLAUDIA BASTOS CHAVES assinou. Pontos de autenticação: Token via E-mail

sup.faturamento@nascercidadao.com.br. CPF informado: 977.277.411-91. IP: 189.109.217.59.

Componente de assinatura versão 1.1244.0 disponibilizado em https://app.clicksign.com.

18 jun 2025, 17:25:57 Processo de assinatura finalizado automaticamente. Motivo: finalização automática após a

última assinatura habilitada. Processo de assinatura concluído para o documento número

c2f223e0-82b9-4f7d-92eb-772b8ec8624e.

Documento assinado com validade jurídica.

Para conferir a validade, acesse https://www.clicksign.com/validador e utilize a senha gerada pelos signatários

ou envie este arquivo em PDF.

As assinaturas digitais e eletrônicas têm validade jurídica prevista na Medida Provisória nº. 2200-2 / 2001

Este Log é exclusivo e deve ser considerado parte do documento nº c2f223e0-82b9-4f7d-92eb-772b8ec8624e, com os efeitos

prescritos nos Termos de Uso da Clicksign, disponível em www.clicksign.com.

Datas e horários em GMT  -03:00 Brasilia

Log gerado em 18 de junho de 2025. Versão v1.46.0.
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