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SECRETARIA DE ESTADO DA
ESCALA UPA AGOSTO 2018 - CLi

QUARTA Cléudio / Diego Cléudio / Diego
02 QUINTA Juliana / Antonio Juliana / Antoénio
03 SEXTA Claudio /Barbara Claudio / Diego
06 SEGUNDA Claudio / Gisele Claudio / Diego
07 TERCA Claudio / Geielle Claudio / Diego
08 QUARTA Claudio / Gisele Claudio / Diego
09 QUINTA Camila / Geielle Camila / Geielle
10 SEXTA Camila / Gisele Camila / Geielle
13 SEGUNDA Gisele / Geielle Gisele / Geielle
14 TERCA Claudio / Geielle Claudio / Viviane
15 QUARTA Gisele / Helen Thais / Viviane
16 QUINTA Juliana / Antoénio Juliana / Anténio
17 SEXTA Gisele / Camila Gisele / Camila
20 SEGUNDA Gisele / Helen Claudio / Diego
21 TERCA Cldudio / Helen Diego / Viviane
22 QUARTA Claudio / Helen Viviane / Diego
23 QUINTA Camila / Geielle Camila / Geielle
24 SEXTA Barbara / Camila Barbara / Camila
27 SEGUNDA Camila / Gisele Camila / Geielle
28 TERCA Camila / Geielle Camila / Geielle
29 QUARTA Juliana / Anténio Juliana / Antdnio
30 QUINTA Juliana / Anténio Juliana / Anténio
31 SEXTA Camila / Helen Camila /Geielle
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SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE

Raul / Ronaldo

ESCALA UPA AGOSTO 2018 - PEDIATRIA
01 QUARTA José / Luiz Barbara
02 QUINTA Ronaldo/ Cleison Ronaldo
SEXTA Barbara

SEGUNDA Raul / José " Barbara
07 TERCA Raul / José Barbara
08 QUARTA Diego / Cleison Barbara
09 QUINTA Ronaldo/ Cleison Ronaldo
10 SEXTA Raul / José Raul
13 SEGUNDA Raul / Luiz Raul
14 TERCA Diego / Cleison Barbara
15 QUARTA Raul / José Barbara
16 QUINTA Ronaldo/Wilson Ronaldo
17 SEXTA Ronaldo/ Viviane Ronaldo
20 SEGUNDA Diego / Viviane Thais
21 TERCA José / Luiz Barbara
22 QUARTA José / Diego Barbara
23 QUINTA Ronaldo/Cleison Ronaldo
24 SEXTA José / Luiz José
27 SEGUNDA José / Luiz José
28 TERCA José / Cleison José
29 QUARTA Viviane / Wilson Viviane
30 QUINTA Ronaldo / Wilson Ronaldo
31 SEXTA José / Ronaldo José
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