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ESCALA MENSAL DE TRABALHO
DIVISAO /SETOR/UNIDADE: DGC/UNIDADE DE HEMATOLOGIA E ONCOLOGIA - ROTINA MEDICA MES: Outubro ANO: 2024
SAB SAB sas | pom
ONCOLOGIA CLINICA FD
Cristiane Fragdo Diefenbach 3258494 22851 ME RJU 30 FD
Joio Paulo Franco dos Santos 2098549 30609 ME RIU 30 FD
Lauren Razzera Stefanon 1920943 34376 ME EBSERH 24 3]
Lucimara Volpato 1908474 | 37625 ME | EBSERH | 2 wlw|w|lw|w|[w|w|{w]w]|w|w]|r w || | wm|wm|wm v o wm | wm | wm || w || w | wm]|owm
Luis Carlos Moreira Antunes 4310479 24773 ME RIU 5
Ricardo Zamberlan Da Silva Persira 1212550 36689 ME EBSERH 24 FD
Ricardo Zamberlan Da Silva Pereira 2212550 36689 ME RIU 24 D
D
HEMATOLOGIA/ICTMO D
Alethea Zago 1343116 26608 ME RJU 30 FD
Cristian Dias Barbosa 2116270 20827 ME RJU 20 D
Gabriela Bellaver 2228784 45853 ME EBSERH 24
Gustavo Brandao Fischer 1283050 24290 ME EBSERH 24 (Lol B TS w L Lc Lc
Luana Felcar Soares 2164307 39230 ME EBSERH 24 FD e el o f e e | i«
Mariele Sagrilo 1357583 42572 ME EBSERH 24
i)
HEMATO ONCO PEDIATRIA FD
Ederson José Reis 1674694 32384 ME EBSERH 24 D
Ederson José Reis 2674694 32384 ME EBSERH 24 D
Mauber Eduardo Schutz Moreira 2105880 18811 ME RIU 30 m17 | m17 | ma7 | w17 M17 | M1z | miz | m17 | m17 | D M17 | m17 | M7 | m17 | Mi17 M17 | m17 | M7 | w7 | maz w17z | Mz | Mz | maz
Mauber Eduardo Schutz Morsira 1105880 18811 ME RIU 5 D
Pamela Posser Polletto 1931634 35487 ME EBSERH 24 D
Paula Kieling Ries 2441480 27820 ME RIU 30 D
Thereza Christina Sampaio Lafaystte 6381963 13013 ME RJU 20 FE FE FE FE FE FE FE FE FE FD FE FE FE
D
RADIOTERAPIA FD
|Adriano Teston 1949354 35233 ME RIU 20 D
[Carmen Lucia Soares Souqus 3057197 17097 ME RJU 30 FE ] e FE FE FE FE FE fE D FE FE FE M15
Mauricio Fraga da Silva 1342926 28512 ME EBSERH 2 FD
Sareh Rossi Arzeno 1200445 38429 ME EBSERH 24 5 | T2 | T | a2 Tiz | Tas | Tz | s | T2 | e Tz | s | T2 | ms | T2
TOTALPROFISSIONAS MATUTING| 14 | 13 | 10 10 LT (S 1 VO T ) 2 Foy e IR R e LA 3
TOTAL DE PROFISSIONAIS )| 9 9 T 5 7 & 10 7 ol b 7 5 10 7 7
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Legenda: % Rotina
Licenga Maternidade M |rérias ame FE_Ponto Facultativo PF_|Manha * M _[Diurno (8 hrs) * [ ™1 ] Ambulatério
Licenca Paternidade p [Feriado l%rs_u v AB_|Tarde * T | Dia/ noite (24 hrs) * [ on ] Biologia Molec
Licenga Médica/Odontoldgica { B h C 3o de Horas*** CH |Plant3o Dia (12 hrs) * D Administracio
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