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PREFEITURA MUNICIPAL DE FORTALEZA
SECRETARIA MUNICIPAL DA SAUDE

SECRETARIA MUNICIPAL DO PLANEJAMENTO, ORCAMENTO E
GESTAO - SEPOG

EDITAL DE CONVOCACAO N° 60/2017

O SECRETARIO MUNICIPAL DO PLANEJAMENTO, ORCAMENTO E GESTAO, e a
SECRETARIA MUNICIPAL DA SAUDE, no uso de suas atribui¢ces legais, nos termos da
Lei Complementar n° 158/2013, de 19 de dezembro de 2013, e em conformidade com
Decreto Municipal n® 13.620, de 08 de julho de 2015, alterado pelo Decreto n°® 13.792, de
18 abril de 2016, bem como o Decreto Municipal n° 14.142 de 14 dezembro de 2017, o
qual autoriza a Secretaria Municipal de Saude-SMS a realizar contrata¢éo de 160 (cento e
sessenta) profissionais para atender a necessidade temporaria de excepcional interesse
publico da composicdo das equipes dos Nucleos de Apoio a Saude da Familia — NASF
por profissionais de diferentes areas de conhecimento, com o objetivo de apoiar, ampliar,
aperfeicoar a atencdo e a gestdo da saude na Atencdo Basica Saude da Familia,
CONVOCAM nos termos do Edital n°® 33/2016 - Regulador do Certame, publicado no
DOM de 29 de abril de 2016, e do Edital n® 84/2016 de Divulgacao Final, publicado no
DOM de 30 de junho de 2016 e do Ato de Homologacdo n°® 3776/2016 publicado no DOM
de 30 de junho de 2016, republicado no D.O.M em 05/08/2016 a errata ao Edital n°®
84/2016 do resultado final do cargo Enfermeiro 12x36h, em primeira chamada os
candidatos relacionados no Anexo |, aprovados e classificados, na Selecdo Publica
Simplificada para a contratacdo por tempo determinado de profissionais da area de
saude nas especialidades determinadas, e em segunda chamada, os candidatos
relacionados no Anexo Il, aprovados e classificados, na Selecdo Publica
Simplificada para a contratagdo por tempo determinado de profissionais da area de

saude nas especialidades determinadas, estes exclusivamente para ocupar as eventuais
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vagas remanescentes oriundas de desisténcia ou auséncia dos candidatos relacionados
no Anexo | desde Edital, observada a ordem de classificacdo para comparecer a
Secretaria Municipal da Saude, Rua do Rosario, 283 — Centro - 5° andar (Auditério do
Conselho Municipal da Saude), portando os originais dos documentos abaixo
relacionados e munidos de fotocdpias legiveis para a formalizacdo do contrato por
tempo determinado e lotacdo, nas datas, ordem de classificagcdo e horéarios indicados
conforme estabelecido a seguir:

1.DOCUMENTACAO:

a) Uma foto 3x4;

b) Certiddo dos setores de distribuicdo dos foros criminais dos lugares em que tenha
residido, nos altimos cinco anos, da Justica Federal

(Http://www.jfce.jus.br/ifce/certidacinter/emissaoCertidao.aspx);

c) Certiddo dos setores de distribuicdo dos foros criminais dos lugares em que tenha
residido, nos ultimos cinco anos, da Justica Estadual (Http://www4.tjce.jus.br/siscertidao/);

d) Folha de antecedentes da Policia Federal onde tenha residido, nos ultimos cinco anos,

expedida no maximo ha  seis meses (Https://servicos.dpf.gov.br/sinic-

certidao/emitirCertidao.Html);

e) Folha de antecedentes da Policia dos Estados onde tenha residido, nos ultimos cinco
anos, expedida no maximo ha seis meses

(Http://www.sspds.ce.gov.br/AtestadoAntecedentes/);

f) Comprovacao de quitagdo com as obrigacdes perante a Justica Eleitoral, para ambos
0S sexos, e com o Servigco Militar, para os candidatos do sexo masculino;

g) Titulo de Eleitor;

h) Documento Oficial de Identidade;

i) CPF;

J) Carteira de Reservista (candidatos do sexo masculino);

k) Inscricdo do PIS ou PASEP (caso nao tenha inscricdo no INSS, a mesma devera ser
providenciada como profissional autbnomo);

[) Numero e série da carteira de trabalho;

m) Documentos comprobatorios dos requisitos basicos para cada especialidade

constantes no Edital regulamentador do certame n° 33/2016, de acordo com o previsto

SECRETARIA MUNICIPAL DA SAUDE - SMS
RUA DO ROSARIO 283, CENTRO - 3° ANDAR CEP: 60.055.090
Fortaleza-CE. Telefone: (85) 3452.1449/ FAX, (85) 3452.6992

N\


http://www.jfce.jus.br/jfce/certidaointer/emissaoCertidao.aspx
http://www4.tjce.jus.br/siscertidao/
https://servicos.dpf.gov.br/sinic-certidao/emitirCertidao.html
https://servicos.dpf.gov.br/sinic-certidao/emitirCertidao.html
http://www.sspds.ce.gov.br/AtestadoAntecedentes/

Prefeitura de

para cada especialidade no citado edital de abertura e comprovacao de quitagdo com o
conselho de classe;

n) Comprovante de residéncia atualizado, com vigéncia méaxima de 03 (trés) meses;

0) Laudo Médico expedido por Profissional competente (médico do trabalho),
comprovando aptiddao fisica e mental para o0 exercicio das atribuicbes da
areal/especialidade;

p) Certiddo de acumulagao de cargos obtida no sitio da SEPLAG (www.seplag.ce.gov.br);

gq) Certiddo de acumulacdo de <cargos obtida no sitio da SEPOG

(www.fortaleza.ce.gov.br/sepoq);

r) Declaracdo de acumulacdo de cargos, formulario sera distribuido pela Coordenadoria
de Gestéo de Pessoas — COGEP no ato da convocacéo;

s) Certidao e/ou Declaracdo de que néo responde Processo Administrativo Disciplinar ou
gue nao foi demitido por motivo disciplinar;

t) InformagBes bancarias do Banco do Brasil (Caso o candidato ndo possua conta no
Banco do Brasil, a COGEP emitira oficio para que o candidato providencie).

2. CRONOGRAMA DE ENTREGA DOS DOCUMENTOS PARA OS CANDIDATOS
CONSTANTES NO ANEXO I:

DATA AREA/ESPECIALIDADE CLASS. HORARIO
ASSISTENTE SOCIAL 20h 121° AO 136°
9:00h as 12:00h
TERAPEUTA OCUPACIONAL 20h |44° AO 73°
04/01/2018
FISIOTERAPEUTA 20h 51° AO 76°
13:00h as 16:00h
EDUCADOR FISICO 40h 4° AO 25°
PSICOLOGO 40h 50°A0 79°  |9:00h as 12:00h
05/01/2018 [NUTRICIONISTA 40h 6° AO 25°
- 13:00h as 16:00h
FARMACEUTICO 30h 7° AO 22°
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3. CRONOGRAMA DE ENTREGA DOS DOCUMENTOS PARA OS CANDIDATOS
CONSTANTES NO ANEXO II:

DATA AREA/ESPECIALIDADE CLASS. HORARIO
ASSISTENTE SOCIAL 20h 137° AO 152°
TERAPEUTA OCUPACIONAL 20h 74° AO 103°
FISIOTERAPEUTA 20h 77° AO 82° 9:00h as 12:00h
08/01/2018 |EDUCADOR FISICO 40h 26° AO 44°
PSICOLOGO 40h 80° AO 109°
NUTRICIONISTA 40h 26° AO 45° 13:00h as 16:00h
FARMACEUTICO 30h 23° AO 38°

4. Os candidatos convocados deverdo apresentar-se para a entrega de documentos e
lotacdo provisoria nas datas e horarios estabelecidos, ndo podendo se ausentar até o
término do seu atendimento, sob pena de abdicarem de sua ordem de chamada para
lotacao preliminar.

5. Somente sera formalizado contrato por tempo determinado e lotagdo provisoria dos
candidatos aprovados que apresentarem a documentacdo completa prevista neste Edital
de Convocacdao e no Edital n® 33/2016 de Abertura do Certame.

6. A lotacdo proviséria sera realizada mediante chamada por ordem de classificacao.
Iniciada a chamada por ordem de classificacdo, o candidato convocado que nao estiver
presente quando do chamamento de seu nome, deverd ser atendido apds o ultimo
convocado em atendimento.

7. Os convocados deverdo apresentar no ato da lotacdo o original do comprovante de
residéncia e copia legivel para fins de concesséao de vale transporte.

8. A Secretaria Municipal da Saude - SMS podera a qualquer tempo, durante o periodo de
contratacdo, realizar alteracdo no local de lotagdo conforme a conveniéncia e
oportunidade desta Secretaria Municipal da Saude.

9. Por ocasido da entrega dos documentos para a contratacao, os candidatos assinarao a
Declaracdo de Acumulacao de Cargos Publicos, nos termos da Lei Complementar n® 158,
de 19/12/2013.
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10. Os candidatos relacionados para a primeira chamada, constantes no Anexo |,
deverdo comparecer na SMS, nas datas e horérios previstos no cronograma em
conformidade com o item 2. deste Edital, para a entrega da documentacao e lotacgéo.

Em observancia as normas editalicias previstas no Edital n°33/2016, regulamentador do
certame, 0 ndo comparecimento nas datas e horarios previstos neste Edital implicara na
perda do direito da vaga e exclusdo de candidatos do quadro de classificados na
especialidade para a qual o candidato foi aprovado e, por conseguinte, gera para o
candidato subsequente, classificado por especialidade, constante do Anexo Il, presente
na data e horarios em conformidade com o item 3. deste Edital, o direito a contratacdo e
lotacao.

11. Na ocasido, caso sejam preenchidas as vagas nas respectivas especialidades, os
candidatos relacionados por especialidade no Anexo Il que comparecerem na data e
horarios previstos neste Edital, se manterdo na mesma ordem classificatéria por
especialidade do Resultado Final constante do Edital n°® 84/2016 de Divulgacdo Final,
publicado no DOM de 30 de junho de 2016, a ser observada em futuras convocacoes
destinadas ao suprimento das eventuais vagas oriundas de desisténcia ou ao
preenchimento de vagas que venham a surgir dentro do prazo de validade da selecéo.

12. A recusa do candidato a contratacdo ou a sua auséncia ao local, nas datas e horarios
acima determinados, implicara na suméaria perda do direito a contratacéo, possibilitando a
Secretaria Municipal da Saude — SMS realizar a convocacao dos aprovados observando-

se a ordem de classificacao.

GABINETE DO SECRETARIO MUNICIPAL DO PLANEJAMENTO, ORCAMENTO E
GESTAO, em de de 2017.

Philipe Theophilo Nottingham
SECRETARIO MUNICIPAL DO PLANEJAMENTO, ORCAMENTO E GESTAO

Joana Angélica Paiva Maciel
SECRETARIA MUNICIPAL DA SAUDE
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ANEXO |

EDITAL 60/2017

ASSISTENTE SOCIAL 20h

NOME CLASS.
NAIANNA SILVA DUARTE CAVALCANTE 121°
ANGELICA RIBEIRO DE OLIVEIRA 122°
TEREZA CRISTINA SAMPAIO CABRAL 123°
AUDENIR TAVARES XAVIER MOREIRA 124°
LUCIANA GOMES PORTACIO 125°
ANA CRISTINA SOUSA RODRIGUES DE FARIAS 126°
EVANILDA LIMA ROSENDO 127°
ADRIANA RIBEIRO BESSA 128°
MARIA LUCIANE FABRICIO RODRIGUES 129°
LUCIANA RABELO DE VASCONCELOS 130°
RENATA LIMA DA COSTA 131°
ELISSANDRA MARTINS MARROCOS RIBEIRO 132°
ITALA NUNES CIPRIANO 133°
ANA GORETH DE ALMEIDA GAMA 134°
JOSEILA CRUZ DA SILVA 135°
ROCHELLE DE QUEIROZ FORTE 136°

TERAPEUTA OCUPACIONAL 20h

NOME CLASS.
DEONISIA MARIA JOSE DA SILVA PEREIRA 440
NATERCIA DE MENESES ANDRADE 450
FRANCISCA SHEENE SOUZA DE LIRA ANDRADE 46°
VANINA TEREZA BARBOSA LOPES DA SILVA 470
EVANILSE MARIA LEITE FERNANDES SALES 48°
KRYSNE KELLY DE FRANCA OLIVEIRA 490
NICKOLLE VERISSIMO MONTEIRO 500
MARIA AILANDIA BRAGA CAROLINO 510
JULIANNE OLIVEIRA LUNA 520
LARISSA PORFIRIO CARVALHO 530
KYRIA ANDRADE FIGUEIREDO 540
LICIA PARENTE TIMBO 550
VICTORIA VICTOR SIMAO 56°
VITORIA BARBOSA RODRIGUES 570
MARIA ELIZABETH ALVES DE OLIVEIRA 58°

NEUSA DE FATIMA CASSALHO CASTIGLIONI 59°
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60°

ELIZANGELA FERNANDES DE LAVOR QUEIROZ

61°

ANA KARINNE SOUZA DA SILVA

62°

ALINE DE MELO NOGUEIRA

63°

FRANCISCA CLAUDIA DE OLIVEIRA

64°

TATIANA VIAN DOS SANTOS PINHEIRO

65°

MARCIONILIA PEREIRA DE ANDRADE

66°

FRANCIANGELA MORAES MONTEIRO

67°

NIVIA MARIA GOMES DE VASCONCELOS

68°

JORGEANA MOREIRA NOGUEIRA

69°

KAREN TAIS CAVALCANTI DE ALMEIDA

70°

AUREA LUIZA SOARES DIAS ARAGAO ROSA

71°

JULIANA PESSOA COSTA

72°

ANA VANESSA SILVA DE SOUSA BARROS

73°

FISIOTERAPEUTA 20h

NOME

CLASS.

THIAGO MENDES BELEM

51°

STEPHANIE CUSTODIO DE ANDRADE
RODRIGUES

52°

FRANCISCA CLEANE SANTOS DA ROCHA

53°

GLICIA TAVARES DE ARAUJO

54°

ANA FERNANDA LIMA DUARTE

55°

FRANCIELEN RAISER COSTA MOREIRA

56°

MARIA DAS GRACAS CAMPELO DIOGENES

57°

MARIA CONCEICAO DOS SANTOS

58°

ANA PAULA CAMARA DE ASSIS CHAVES

59°

LILIAN MARIA DOS SANTOS PEREIRA

60°

MARIA ROMENIA COSTA LIMA

61°

ANA TALITA FONTENELE DA MOTA

62°

NATALIA MACEDO UCHOA

63°

MARINA LOUREIRO GOMES

64°

JOSEANE DA COSTA OLIVEIRA

65°

MAYARA BENICIO ARARIPE

66°

FLAVIA RAVANY CARNEIRO BASTOS

67°

RAQUEL PINHEIRO DE SOUSA FROTA

68°

GISELE GERLAINE SILVEIRA

69°

ANDRE LUIS EVANGELISTA VIEIRA

70°

CAROLINA PIMENTEL RUIVO SILVA

71°

MERCIA LOURETO BARROSO SOUZA

72°

YVELIZE NARA RIBEIRO PORTELA

73°

SANDRA ADILLA MENEZES LIMA

74°
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FRANCISCA KLEYCIANE LIMA TORRES 75°
LUIZ PAULO RIBEIRO DOS SANTOS 76°
EDUCADOR FISICO 40h
NOME CLASS.
SABRINA RAQUEL DE LIMA ANDRADE 40
RAFAEL COSTA FEITOSA 50
THIAGO MEDEIROS DA COSTA DANIELE 6°
FRANCINALDO DA SILVA BRITO 70
FELIPE SOUZA DE MELO 8°
TAYLANE SOARES DE CASTRO 9o
JOAO CARLOS SILVA SAMPAIO 100
MANUELA DENISE MARIA LOPES DE CASTRO 11°
KEILA DOS SANTOS DOMINGOS CELESTINO 120
INGE RIBEIRO PESSOA 13°
LEVI CAVALCANTE RIBEIRO LINS 140
JESSICA DE ALMEIDA BATISTA 150
MAGNA LEILANE DA SILVA 16°
THIAGO GOMES DOMINGOS DE SOUZA 17°
ALLYSON PINHEIRO DE SOUSA 18°
FERNANDA OLIVEIRA BEVILAQUA 190
SEBASTIAO SILVEIRA BARRETO JUNIOR 20°
PRISCILA MARIA PONTES DE SOUZA 21°
CRISTIAN DENNER PEREIRA MOREIRA 220
ALANA ANDREIA VASCONCELOS FONSECA 23°
JOAO ALBERTO RIBEIRO CAVALCANTE JUNIOR 240
HAYALA DA SILVA BEZERRA 25°
PSICOLOGO 40h
NOME CLASS.
KARLINNE DE OLIVEIRA SOUZA 50°
DANIELLE FELIX RODRIGUES 510
FRANCISCA FERNANDA BARBOSA OLIVEIRA 520
ALLAN RATTS DE SOUSA 530
BRUNA MARTINS DE FARIAS 540
ANA PRICILA ARAUJO BARBOSA BARROSO 550
LIVIA CASTRO GRANGEIRO 56°
YASMIN ZALAZAN SANTOS CONCEICAO 57°
ANYA MELISSA DE LIMA SANTANA 58°
LIVIA OLIVEIRA MOREIRA 590
DEBORA DUTRA ROCHA 60°
BARBARA CAETANO DE VASCONCELOS SOUZA 61°
DANIELLA PIMENTEL FERREIRA LOPES 62°
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63°

LUANNE CAVALCANTE GOMES

64°

KHADIDJA GURGEL PEREIRA

65°

JONATHAN RUAN DE CASTRO SILVA

66°

MARILIA MENDES MOREIRA DE SOUSA

67°

ALICE BARROS DE LIMA

68°

LIETA PATRICIA ILDEFONSO TEIXEIRA MARTINS

69°

RAQUEL CUNHA LIMA VASCONCELQOS

70°

MAGDA GOMES MAGALHAES

71°

MARIANA CARVALHO COSTA

72°

MIRELLA NAYRA DE OLIVEIRA CAVALCANTE

73°

ANA CAROLINA TEIXEIRA BASTOS

74°

BRUNO PINTO FREIRE

75°

JOSIANY OLIVEIRA MOTA

76°

FRANCISCA FABRICIO DE SOUSA RODRIGUES

77°

KARINA DE ANDRADE BATISTA

78°

ANA KAROLINE HONORIO AGOSTINHO

79°

NUTRICIONISTA 40h

NOME

CLASS.

DENISE SILVA SOUZA

60

THAIS TRINDADE MENDONCA

70

SUELEN PEREIRA TOME

80

CARLA MIKAELE RODRGUES LINHARES

90

HOMERO DE SOUSA LIMA JUNIOR

10°

MARINA PLUTARCO NUNES FONTES

11°

CAMILA MARIA MOTA ROCHA

12°

JESSICA SENA FALCAO

13°

JOANA LIMAVERDE ARAUJO

14°

LISIANE PACHECO BERWANGER

15°

CLAUDIA MARIA GRACA GOMES

16°

MARCIA CAMPOS DE MOURA FE

17°

DAYSE ROBERTA DOS SANTOS DE FARIAS

18°

ALANNA KELLY VALADAO GADELHA

19°

RAYSSA NIXON SOUZA DE AQUINO

20°

MYRNA SOBRAL RAMOS

21°

IDAYANA BARBOSA CHAVES

22°

MARIA ELIANA LIMA MAC DOWELL

23°

DELGIMA KARINA AGUIAR GOMES

240

SARA MARIA CARVALHO DA SILVA

25°
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FARMACEUTICO 30h
NOME CLASS.
THATIANA SOUZA BRAGA 7°
ANTONIA JAQUELINE NOBRE BEZERRA 80
ANEIZA VIEIRA OLIVEIRA 9o
THIAGO RABELO SALES 10°
TIAGO RIBEIRO 11°
ALAN DAVI CAMPELO DE QUEIROZ 120
SAULLO DIEGO DE MOURA DE OLIVEIRA 130
LUDMILA ALVES FREITAS 14°
CHARLLYANY SABINO CUSTODIO 150
ROSA MARIA SOARES PINTO 16°
RAFAELA GOMES SANTOS 17°
ANA MAURA DOS SANTOS SOUSA 18°
OLAVO HONORIO PITOMBEIRA JUNIOR 190
BRUNA STEFANIA FERREIRA MELLO 20°
ROMULO JOSE DOS REIS GOMES 210
BRUNO RODRIGUES ARRUDA 220
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ANEXO Il

EDITAL 60/2017

ASSISTENTE SOCIAL 20h
NOME CLASS.
ANA PAULA DE LIMA SILVA 137°
EMANUELA TATIANA LIMA VITOR 138°
IDALIA SAMPAIO CUNHA 139°
GRAZIELA GOIS DE SOUZA 140°
RAFAELA GONCALVES LEITE 141°
CIBELLE REGINA BARBOSA DA SILVA 142°
GERUSKA KELVIA ALVES PEREIRA 143°
MARIA GOMES FERNANDES ESCOBAR 144°
RAFAELA FERREIRA CARNEIRO 145°
KARLA VANESSA FERNANDES SILVA 146°
MARIA LETICIA VASCONCELOS NOGUEIRA 147°
LIVIA CAMILO LIMA 148°
JONAS AUGUSTO DA SILVA FREITAS 149°
TATIANA DA SILVA NOGUEIRA 150°
LUCIANA CARLA DOS SANTOS 151°
JUSSARA PEREIRA BERNARDO 152°
TERAPEUTA OCUPACIONAL 20h
NOME CLASS.
QUEZIA FRANCO UCHOA DA SILVA 74°
NAGELA MARIA DA SILVA 75°
LIDUINA SORAYA MONTENEGRO ALVES MARINHO 76°
MARSELIA ALVES COSTA DA ROCHA 77°
MARJORIE ARAUJO CARVALHO ALBUQUERQUE 78°
ADRIANA JAMILE FAHEINA BELMINO 79°
KATIANA MARIA DE MELO BURETA 80°
LUCIANA ANDRADE LEITE ALVES 81°
NAIANY MARINHO ARAUJO 82°
LARISSA MARIA COSTA TORRES 83°
LIDIANE LUZIA DE ARAUJO FERNANDES 84°
CLARISSA DANTAS DE CARVALHO 85°
PRYSCILLA MONIQUE DA SILVA FERNANDES 86°
ISABELE CRISTINA LEMOS DA SILVA OLIVEIRA 87°
MARIA IBEVANNIA CAMPELO DE CARVALHO 88°
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JERUZA LIMA BEZERRA DE FIGUEIREDO 89°
CLOVIS FERREIRA DE FREITAS FILHO 90°
MARIA CLEONICE DOS SANTOS 91°
NUBIA CARLA DE FREITAS PEREIRA 92°
SUIANE RODRIGUES VIANA 93°
ERICA DAIANA DO AMARAL ROCHA 94°
LUIZA THEMES HOLANDA SOUSA 95°
RAVENA SILVA BORGES 96°
NAYANNE VERAS GOMES LIMA 97°
LIVIA PATRICIA LIMA FONTENELE 98°
NAIR CATARINA VIDAL CAVALCANTE 99°
FERNANDA AMELIA LOPES NASCIMENTO 100°
TALITA ARAUJO DE PAULA 101°
TEREZA EDMEIA BEZERRA VENANCIO 102°
NANCY FIRMEZA DE BRITO GUEDES 103°

FISIOTERAPEUTA 20h
NOME CLASS.
ISABELLA MALANY DOS SANTOS MENEZES 77°
LUANA ANSELMO MACAMBIRA 780
MARIA HELENICE MUNIZ OLIVEIRA 79°
TALITA FELIX SPINOSA DE SOUSA 80°
VLADYA GOMES DE OLIVEIRA 81°
EDSONEIDE MARQUES DE OLIVEIRA 820
EDUCADOR FiSICO 40h
NOME CLASS.
MARIA ELISANGELA ROCHA FREIRE 26°
DANIELLY QUEIROZ PEREIRA 27°
ANDRESIANE SOUSA DA SILVA 280
LEUA JACOME MACHADO BARBOSA 29°
NANCY MULLER ARAUJO MARTINS 30°
FELIPE AMORIM FERNANDES 31°
KATARINE SILVA FLORENCIO 320
MARA JANIELY DO CARMO DE SOUSA 33°
LUCIVANIA SALES DA SILVA 340
VITOR DE CASTRO FRANCA 3590
PAULO VICTOR BENEVIDES RIOS BUCAR 36°
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DIEGO SERGIO DA SILVA MAIA 37°
BRUNO DE OLIVEIRA RODRIGUES 38°
RAFAEL ARAUJO NOGUEIRA 390
ELISANDRIA MESQUITA BEZERRA 40°
FRANCISCO ROGERIO DE AQUINO SILVA 41°
DENIA DE SOUSA CARNEIRO REBOUCAS 420
CARLOS FREDERICO NOGUEIRA MARTINS 430
DELANO TAVARES CRUZ 440
PSICOLOGO 40h
NOME CLASS.
ELLEN DA CRUZ ARAUJO 80°
NATASHA TUANNY LOPES SILVA 81°
IANE DOS SANTOS LIMA 820
MYLENA SILVA XIMENES 83°
GABRIELLA DUTRA CODEVILLA 840
XIMENA CAROLINY DE SOUSA XIMENES 850
MARCIO FREITAS MARQUES 86°
CARLEANE DOS SANTOS SOUSA 87°
DANIELA DE OLIVEIRA NASCIMENTO 88°
LAIS ARRUDA FEITOSA 890
RAQUEL LIMA ROCHA 90°
ANA RAYSSA ROCHA DE SOUZA CAMARA 91°
GERMANA DIOGO WEYNE 920
CYNTIA MARIA ROCHA BARRETO 93°
KEILA MOURA FRANKLIN 940
LUCIANO DE FREITAS FACANHA 950
FLAVIA DE ANDRADE OLIVEIRA 96°
MARIA PRINCESA DE FREITAS AGUIAR g7°
SUYANNE DA SILVA SOBREIRA GUEDES 98°
KARINE MONA DE MENEZES ARRAIS 990
ANNA CRISTINA ALMEIDA LIMA 100°
MARIA DO NAZARE DE CARVALHO 101°
JULIANA ANSELMO CIRERA 102°
ANDREZZA DO NASCIMENTO MAIA 103°
IOLLANDA FREIRE COSTA BELCHIOR 104°
TICIANA SOARES DE CASTRO 105°
ADRIANA SILVA PONTES 106°
FERNANDA SILVESTRE COSTA 107°
DAIANA DE JESUS MOREIRA 108°
NAYANA ALMEIDA E SILVA 109°
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NOME CLASS.
LUCIVANIA DE FREITAS MACIEL 26°
FLAVIA NEPOMUCENO RIBEIRO SANTIAGO
COELHO 27°
CAMILA CASTRO PESSOA 28°
CAMILA GONCALVES MONTEIRO CARVALHO 29°
JOYCE FERREIRA SOARES 30°
JULIANA LIiCIA RABELO CAVALCANTE 31°
GABRIELA MAIA DUTRA 320
MARYANNE SILVA MACIEL 33°
LUCIANA PEREIRA DOS SANTOS 340
THAIS FERREIRA GOMES ALBUQUERQUE 3590
RAISSA MACEDO ABDON 36°
INGRID DE OLIVEIRA CAMARA 37°
EVELYNE BARBOSA DA SILVA 38°
JOANA DAYSE DA ROCHA PORTELA 390
RAIANY KEULLY UCHOA BEZERRA 400
LORENA DO NASCIMENTO ROCHA 41°
CAMILA MAIA FONTENELE 420
FRANCISCA ERIVANGELA GOMES ROCHA 430
DEBORA DOMINGUES PINHEIRO 440
GEORGIA CORIOLANO NASCIMENTO 450

FARMACEUTICO 30h

NOME CLASS.
KALYAN NOGUEIRA SOUSA 23°
MARIA IMELDA LEITE DOS ANJOS 240
MARGARIDA RIBEIRO BARROSO 259
LIVIA LOPES SOARES REICHARDT 26°
BARBARA FEITOSA BEZERRA 27°
SARAH PEDROSA FROTA 280
KELVIANE CANDIDO BEZERRA 29°
ELIANA BRASIL DOS SANTOS 30°
TAIS DE OLIVEIRA SILVA 31°
MARIA DE FATIMA ALVES FREITAS 320
CAMILA DOS SANTOS CANCIO 33°
MANUELA DE OLIVEIRA CAVALCANTE 340
OSVALDINA NOGUEIRA DE MENEZES 3590
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CLARA PAULA SANTOS
ANA PAULA SANTANA BARBOSA 37°
LUCY CLEIDE DE JESUS LOPES ARAUJO 38°
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