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 HISTORICO, ESTRUTURA, FUNCIONABILIDADE, DADOS ESTATISCOS E 

REGISTROS FOTOGRAFICOS 

   

A Casa de Apoio de Tefé Madre Teresa de Calcuta, foi criada em 21 de maio 

de 2013 segundo LEI COMPLEMENTAR Nº 044/2013, como espaço municipal 

extensivo ligado a Secretaria Municipal da Representação/Saúde, destinado aos 

pacientes e familiares que são encaminhados para tratamentos na Rede do Sistema 

Único de Saúde (SUS), em Manaus. 

Sua principal proposta é aprimorar o acolhimento e o compromisso com o 

tratamento de saúde dos tefeenses na capital.Tem como objetivo:oferecer apoio 

sócio-estrutural, acolhendo os cidadãos tefeenses que não tem parentes e nem 

condições de pagar pela hospedagem, alimentação, medicamento e transporte 

durante o tratamento de saúde, com altas temporárias, retornos e 

acompanhamentos. 

Quanto sua Estrutura e Funcionalidade: é uma casa de dois andares, sendo 

no térreo a sala da Representação, a sala da Casa de Apoio, a parte administrativa, 

recepção, um dormitório para pacientes especiais, banheiros, cozinhas, área de 

serviço e garagem. No segundo andar, tem um grande dormitório misto, sala de TV 

e recreação infantil, sala multiuso e banheiro. 

A casa de Apoio de Tefé é composta por uma Equipe multidisciplinar de 

12profissionais sendo estes,responsáveis pelo fluxo do trabalho direcionado aos 

usuários.: 

• Diretor: Roger M. Reis- Bacharel em Direito. 

• Coordenadora:Kellem Tanara de O. Queiroz - Assistente social. 

• Gestora hospitalar: Josefina Barbosa- Tecnóloga. 

• Administrativos:Elinete Monteiro, Maria Guadalupe e Talyta Barros. 

• Técnicos de enfermagem: Ângela Maria Lopes. 

• Serviços gerais: Francisca das Graças de Lima. 

• Cozinheiras: Ângela Ramos e Maria Rosângela Carvalho. 

• Motorista:Orange Lopes, Renan Raposo. 
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Visando melhorar a qualidade do atendimento prestada aos usuários, iniciamos a 

tarefa pelo acolhimento como porta de entrada, sendo este exercido por toda 

equipe.Iniciamos o atendimento de 8:00 as 12:00h e 13:00 as 17:00h de segunda a 

sexta feira, com acolhimento e orientação na: 

• Recepção que, indicará para Representação ou Casa de Apoio. Nesta , 

esclarecemos a necessidade de documentos pessoais e encaminhamento 

das referências (CEREG – Centro de Regulação ou HRT - Hospital Regional 

de Tefé) para melhor agilidade dos exames e consultas na rede do 

SUS/Estadual. (conforme anexo nº 01); 

• Verificando as prioridades e necessidades( Cartilha do SUS) em relação a 

vulnerabilidade social para utilizar o serviço de transporte( barco, lancha e 

avião) até as instituições; (conforme anexo nº 02); 

•  Também acolhemos na Casa em 12 leitos, Usuários/Acompanhantes que 

estão desprovidos de recursos financeiros e sem familiares/parentes que 

possam auxiliar em seu acompanhamento na capital, dando apoio 

socioeconômico em todo período de tratamento. Quando necessário 

acolhemos nos finais de semana pacientes vindo do hospital com certa 

urgência, fato também servido pelas ambulâncias do SAMU e, ou transporte 

da Casa de Apoio. Disponibilizamos as refeições como café da manhã, 

almoço, lanche, jantar e lanche leve sempre disponível; (conforme anexo nº 

03); 

 

• Em alguns casos também acompanhamos pacientes em consultas,exames e 

visita (hospitalar), quando estes não possuem compreensão de seu 

tratamento e/ ou sem acompanhante adequado.(conforme anexo nº 04); 

• Após tratamento com alta temporária ou não, orientamos os usuários para 

Contra Referência de nossa rede de serviço no município. 

• Realiza-se avaliação de satisfação do serviço na Casa de Apoio, com objetivo 

em registrar as criticas e sugestões, como forma de contribuição para o 

melhoria no processo de trabalho; ( conforme anexo nº 05); 

• Realiza-se atividades educativas com as crianças, festeja-se as datas 

comemorativas (Dia da Mulher, Dia das Mães, Páscoa, Aniversariante do 

Mês, Dia dos Pais dentre outras), com objetivo em aumentar auto-estima dos 
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usuários que encontram-se em processo de tratamento.( conforme anexo nº 

06 ); 

• Liberação de passagens dos usuários oficialmente cadastrados, de acordo 

com indicação médica o tipo de acomodação/transporte ( barco/ 

camarote/rede ou Lacha/ajato).(conforme anexo nº 07). 

  

Temos como referências os atendimentos de média e alta complexidade, com 

demanda para: 

Especialidades: oncologia, ortopedia, neurologia, cardiologia, oftalmologia,  

urologia, reumatologia, dermatologia, ginecologia, hematologia, entre outras. 

Exames: ressonância, tomografia, ultrassonografia, eletroencefalograma, 

eletrocardiograma, desintometria, mamografia, biopsia, hormonais e enzimáticos, 

entre outros. 

Sendo realizadas nos hospitais, fundações, policlínicas e clínicas conveniadas com 

o SUS. (conforme anexo nº 08). 

 

 

SEGUE O QUADRO DEMONSTRATIVO DE ATENDIMENTOS 2017. 

Tabela – 01        PACIENTES ENCAMINHADOS PELO CEREG 
JAN. FEV. MAR

. 
ABRIL MAIO JUN. JUL. AGOS

. 
SET. OUT. NOV. DEZ. TOTAL 

55 92 124 116 139 120 137 131 138 153 134 68 1.407 

Fonte: Relatório do CEREG- Dados referente a Dezembro colhidos ate 27/12  

 

Tabela – 02PACIENTES ATENDIDOS NA CASA DE APOIO - CAT 

MESES 
JAN FEV. MAR. ABRIL MAIO JUNHO JULHO AGOS. SET. OUT. NOV DEZ TOTAL 

138 155 212 119 134 123 216 190 122 157 169 156 1.891 

Fonte: Formulário de cadastro na CAT  

 

Tabela – 03PACIENTES INTERNOS DA CASA DE APOIO DE TEFÉ 

MESES 
 CRIANÇAS/ADOLESCENTES ADULTO IDOSO TOTAL 

JANEIRO 02 07 - 09 

FEVEREIRO 05 06 - 11 

MARÇO 05 06 2 13 

ABRIL 06 04 2 12 
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MAIO 03 06 - 09 

JUNHO 09 05 - 14 

JULHO 05 05 - 10 

AGOSTO 05 10 03 18 

SETEMBRO 04 12 02 18 

OUTUBRO 04 14 01 19 

NOVEMBRO 03 10 04 17 

DEZEMBRO 03 10 01 14 

TOTAL GERAL 164 

Fonte: Relatório de atendimento da CAT 

 

Tabela – 04ÓBITOS 
JANEIRO 05 

FEVEREIRO 04 

MARÇO 02 

ABRIL 06 

MAIO 02 

JUNHO 09 

JULHO 06 

AGOSTO 03 

SETEMBRO 08 

OUTUBRO 07 

NOVEMBRO 05 

DEZEMBRO 03 

TOTAL GERAL 60 

Fonte: Cópias: Certidão e Declaração de óbito na CAT 

 

  

Tabela – 05 PACIENTES ENCAMINHADOS DO HOSPITAL REGIONAL DE TEFE  
MESES TOTAL 
JANEIRO 20 

FEVEREIRO 09 

MARÇO 12 

ABRIL 16 

MAIO 35 

JUNHO 35 

JULHO 35 

AGOSTO 35 

SETEMBRO 41 

OUTUBRO 35 

NOVEMBRO 13 

DEZEMBRO 26 

TOTAL GERAL 312 

Fonte: Formulário de TFD encaminhado pelo Hospital Regional de Tefé. 

 

 

 



ESTADO DO AMAZONAS 

 PREFEITURA MUNICIPAL DE TEFÉ 

REPRESENTAÇÃO DE TEFÉ EM MANAUS 

CASA DE APOIO MADRE TEREZA DE CALCUTA 

5 
 

Tabela – 06 – ATENDIMENTOS INSTITUCIONAL EM SAÚDE E ESPECIALIDADES 

                                                JANEIRO Ä DEZEMBRO -2017 

TIPOS TOTAL 
ESPECIALIDADES 1.642 
ATENDIMENTO 
INSTITUCIONAL 
EM SAÚDE 

2.228 

 

 

TABELA.07 - ATENDIMENTO INSTITUCIONAL                      

Orde
m 

INSTITUIÇÃO DE 
SAÚDE 

MESES 

Jan. Fev. Mar. Abril Maio Jun Jul Agos. Set. Out Nov Dez TOTAL 
01 ALFREDO DA MATA - 03 04  4 - 03 04 05 01 02 - 26 

02 CAIC - -   - 01  - - - - - 01 

03 CAIMI - -   - 01  - - 01 - - 02 

04 CEDOA - 01   - 01 01 - - 02 01 02 08 

05 CEDOF - -  01 2 - - 01 - 02 - - 06 

06 
CENT. DE ORT. ANA 
ROSA 

- -   - 01 03 01 - 01 - 01 06 

07 
CENTRO DE DIAG. 
LABORATORIAL 

- - 01  - - 01 - - - - - 02 

08 
CENTRO DE 
RADIOLOGIA 

- - 01     - -  - - 01 

09 CIA    01    - -  - - 01 

10 CLIN. OLHO DRª TAYAH - - 01     - 01 - - 01 03 

11 CLINICA BIOLIDER - -   - 01  - -  01 - 02 

12 CLINICA RENAL 03 -      - -  - - 03 

13 CLINICA VISION 01 02 02 01 - 03  01 02 03 06 02 23 

14 DIAGMAX 01 -      - -  - - 01 

15 EXAMES DIVERSOS 10 10 09 21 35 29 41 71 18 37 19 08 308 

16 F.TROPICAL 13 07 11 07 6 05 09 13 06 06 10 11 104 

17 FAL    01    - -  - - 01 

18 FCECON 26 17 18 19 10 28 21 38 22 36 21 24 280 

19 FHEMOAM 05 08 11 07 2 11 07 07 05 10 06 05 84 

20 HOSP. JOÃO LUCIO 05 -   2 04 04 05 02 04 01 04 31 

21 
HOSP. UM. D. 
FRANCISCA.MENDES 

02 04 06 02 3 03 01 03 01 04 07 02 38 

22 HOSP.ADRIANO JORGE 04 03 03 03 9 02 06 05 04 06 02 08 55 

23 HOSP.DELPHNA AZIZ - - 06 02 9 01 07 06 - 03 02 01 37 

24 HOSP.GETULIO VARGAS 30 25 14 24 16 35 63 48 44 43 36 44 422 

25 
HOSP.INFANTIL DR. 
FAJARDO 

01 - 01  - 01 01 - 01 - - 03 08 

26 HOSP. MILITAR           01 01 02 

27 HOSP.MOURA TAPAJOS - -   2 -  01 - - - - 03 

28 HOSP.PLATÃO ARAÚJO 01 -  01 1 -  02 04 - - - 09 

29 HOSP.PORTUGUÊS - 01 03 04 2 04 01 01 05 02 - 04 27 

30 HOSP.SANTA JULIA 01 -   - - 01 - -  - - 02 

31 HPS 28 DE AGOSTO 12 -   9 07 11 07 08 09 04 09 76 

32 ICAM 03 - 02  - 02 02 03 - 03 06 04 25 

33 INST. OFTALMOLOGICO - 01 02  - 01 03 02 - 03 01 01 14 

34 INST.DE PATOLOGIA - - 01  1 - 01 - -  - 03 06 

35 INSTITUTO DA MULHER - - 01     - 01 01 01 01 05 

36 LAB. DJALMA BATISTA - - 01  1 02 01 07  - - - 12 

37 LAB. MASTER     - - 01 -  - 01 - 02 

38 LAB. NORTE - 01  01      - - 01 03 

39 LAB.BIOCENTER - 03 01  1 02 03 -  - - 01 11 

40 LAB.DISTRITAL - -   - - 01 -  - - 02 03 

41 LAB.PONTESCLIM - -   - 02  -  - - 02 04 

42 LAB.REUNIDO - -   7 - 01 -  - 03 02 13 

43 LAB.SÃO JOSÉ - - 01     -  - - - 01 

44 MAGSCAM - - 01 02 2 03 - -  - - - 08 

45 
MAT BALBINA 
MESTRINHO 

   01      02 02 - 05 

46 MAT. ANA BRAGA - 01   1 - 01 01  -- - - 04 
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47 MAT. AZILDA MARREIRA          01 - - 01 

48 MAT. GALILEIA 01 -      -   - - 01 

49 MI MEDIA IMAGEM - -   1 01  -  - - - 02 

50 MILLENUM CENTER - -   2 -  -  - - - 02 

51 ORTOAM         02 - - - 02 

52 OTOCLIN - 01 01 01 - - 01 -  01 - - 05 

53 
POL. ANTONIO JOSE 
SILVA 

- 01    02  -  01  - 04 

54 POL. ANTONIO REIS - -   1 -  02  -  - 03 

55 POL. ANTONIO ALEIXO - - - - - - - - - - 01 - 01 

56 POL. CASTELO BRANCO - 01   1 01  - 01 01 01 01 07 

57 POL. CARDOSO FONTES 
 

         01 - 01 

58 POL. DJALMA BATISTA          02 03 01 06 

59 POL.ANNA BARRETO - -   1   -  - - - 01 

60 POL.ANTONIO REIS 06 02   - - 02   - -  10 

61 POL.CODAJÁS 24 33 12 08 9 30 44  24 28 24 24 260 

63 POL.COMTE TELLES - - 02 03 1 02 02 - 02 - 02 - 14 

64 POL.DANILO CORREA 02 03   - 03  02 - 01 06 02 19 

65 POL.DR.ANTONIO CONTE - -   - - 02 -  - - - 02 

66 
POL.GILBERTO 
MESTRINHO 

03 06 05 12 12 07 11 05 05 05 11 06 88 

67 
POL.RDO. FRANCO DE 
SÁ 

- -   1   -  01 01 - 03 

68 POL.ZENO LANZINI 03 - 02 03 2 02 03 04 03 02 03 03 30 

69 PRODIMAGEM - - 01 02 4 06 01 -  - 01 02 17 

70 
PRONTO SOCORRO DA 
ZONA LESTE 

- - - - - - 01 - 01 - - 01 03 

71 PS ZONA OESTE 04 -   1 - 01 03 01 01 - 01 12 

72 PS ZONA SUL         01 - -  01 

73 OS ZONA NORTE            01 01 

74 PSI. JOÃOZINHO 04 -   2 03 03 01  - 05 03 21 

75 SENSUMED - - 01 03 2 03 02 -  - 03 01 15 

76 UBS NILTON LINS - -   - 01 01 - 01 02 -  05 

77 UBS TANCREDO NEVES          01 -  01 

78 UEA - -   - 01  - 01 - -  02 

TOTAL GERAL 2.228 
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ORD
EM 

ESPECIALIDADES Jan. Fev. Mar. Abril Maio Jun Jul Ago Set. Out. Nov Dez TOTAL 

01 ANESTESIOLOGIA - - - - - 01  01 01 - - 02 05 

02 AUDIOMETRIA           01 01 02 

03 ANGIOLOGISTA - - - -- 01   01 -  - - 02 

04 CARDIOLOGISTA 02 01 02 11 08 09 05 11 04 12 10 07 82 

05 CARDIOLOGISTA PEDIATRA - - - - 04   01 01 01 - 03 10 

06 CIRUR. CABEÇA E PESCOÇO - - - - 3 03 02 01 03 02 01 01 16 

07 CIRURGIÃO GERAL 01 - - 09 03 05 10 07 03 05 03 09 55 

08 CIRURGIÃO PEDIATRA 02 - - - 2 03 04 02 - 02 06 05 26 

09 CIRURGIAO VASCULAR - - - - - - 03 02 01 01 01 03 11 

10 CIRURGIA DISGESTIVA - - - - - - - - 01  - - 01 

11 CIRURGIA TORAXICA - - - - - - - - 01  - - 01 

12 CIRURGIA BUCAL MAXILAR - - - - - - - - 01  - - 01 

13 CIRURGIÀO PLASTICO           01 01 02 

14 CLINICO GERAL - - - - - - - - - 01 - 02 03 

15 DERMATOLOGISTA 03 02 01 03 4 02 05 04 05 03 03 - 35 

16 ENDOCRINOLOGISTA 02 03 02 06 5 02 12 13 05 08 06 08 72 

17 ENDOCRI. PEDIATRA - - - - - - 01 02 -  - 02 05 

18 FISIOTERAPIA            01 01 

19 FONOUDIOLOGA          01 - 01 02 

20 GASTROENTEOROLOGISTA  02 1 01 04 4 06 05 05 - 07 06 08 49 

21 GINECOLOGISTA 03 - 01 03 1 02 03 03 03 01 03 02 25 

22 HEMATOLOGISTA - - - 10 2 08 09 04 05 09 06 05 58 

23 HEMATOLOGISTA PEDIATRA - - - - - 01  02 - - - - 03 

24 HEPATOLOGIA 01 - - - - - 01 03 04 - 01 03 13 

25 INFECTOLOGISTA 07 05 03 06 6 05 06 12 02 05 07 06 70 

26 INFECTOLOGISTA PEDIATRA - - - - - 01  - 02 01 - - 04 

27 MASTOLOGISTA - - - 02 03 02  07 01 05 04 03 27 

28 NEFROLOGISTA 02 -- 01 06 4 03 05 05 04 03 02 03 38 

29 NEFROLOGISTA PEDIATRA           01 - 01 

30 NEONATOLOGISTA 01     01    01 03 - 03 

31 NEUROCIRURGIÃO - - - - 03 -  - 01 01 - - 05 

32 NEUROLOGISTA 06 04 05 10 12 09 14 08 09 07 10 05 99 

33 NEUROPEDIATRA - - - - 1 03 06 - 01 03 01 03 18 

34 NUTRICIONISTA - - - - - 02  - - - - - 02 

35 OBSTETRICIA - - - - -   01 - 01 - - 02 

36 ODONTOLOGIA - - - - 01   - 01  - - 02 

37 OFTALMOLOGISTA     05 08 03 06 7 14 11 10 11 15 11 12 113 

38 ONCOLOGISTA 41   12 9 - 15 18 09 16 13 19 152 

39 ORTOPEDISTA DE JOELHO - - - -     01 02 01 - 04 

40 ORTOPEDIA DE COLUNA - - - - 01 01  06 01 01 01 - 11 

41 ORTOPEDIA DE MÃO           01 02 03 

42 ORTOPEDIA DE PÉ - - - - - 01  02 02 06 02 02 15 

43 ORTOPEDIA DE QUADRIL - - - - 01   - 02 01 - 02 06 

44 ORTOPEDIA PEDIATRICA - - - - 02   - - - - 03 05 

45 ORTOPEDISTA 02 04 05 11 32 17 28 43 31 33 28 34 268 

46 OTORRINO. 02 03 01 12 17 09 14 09 07 06 09 05 94 

47 PATOLOGISTA - - - 01    -   - - 01 

48 PEDIATRA 01 - - 04 01 01 01 - 01 01 01 - 11 

49 PSIQUIATRA - - - - - - - 01 -  - - 01 

50 PNEUMOLOGISTA 01 - - - 1 02 01 02 04 01 04 01 17 

51 
PRO. DE ATENÇÃO 
INTEGRAL 

- - - - - - - 01  - - - 01 

52 PROCTOLOGISTA 02 01 01 02 2 01 07 03 04 02 01 02 28 

53 REUMATOLOGISTA 02 01 02 07 7 06 04 02 04 11 06 08 60 

54 REUMAT. PEDIATRA           01 - 01 

55 TC DE CRANIO - - - - 2 06 04 -   - - 12 

56 TERAPIA FOTOSSINTETICA - - - - - 01 - - -  - - 01 

57 TRAUMATOLOGISTA - - - 03    -   - - 03 

58 UROLOGISTA 03 01 01 06 10 12 11 11 03 07 05 09 79 

TOTAL 1.642 
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ANEXO. Nº 01-ACOLHIMENTO  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Acolhimento: orientação e assinatura do Termo de Responsabilidade quanto as normas da Casa de Apoio 

Abertura de prontuário dos usuários Solicitação da rota/transporte  

Orientação quantos aos procedimentos ( exames e consultas) 

rota/transporte  
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 ANEXO Nº 01-OFICIO DO CEREG –CENTRAL DE REGULAÇÃO E 

ASSISTÊNCIA 
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CONT. ANEXO Nº 01- 

PRONTUÁRIO
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CONT. ANEXO Nº 01 – FORMULÁRIO DE TFD – TRATAMENTO FORA 

DOMICILIO. 
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CONT. ANEXO Nº 01 – TERMO DE RESPONSABILIDADE –HRT 

 

 

 

CONT. ANEXO 01 – FORMULÁRIO/ROTA 
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ANEXO. Nº 02 – 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

EMBARQUE E DESEMBARQUE DEPACIENTE 

Usuário: residência em Manaus - Transporte 

da CAT 

Embarque na lancha/ajato Manaus/Tefé Usuário na Casa de Apoio/ Cadastro 
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ANEXO Nº 03 –  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

TRANSLADO DOS USUÁRIOS EM MANAUS/ AMBULÂNCIA E 

ESTRUTURA FISICA DA CAT. 

Sala de TV e recreação infantil 

Enfermaria mista - Leitos e Armário ambos identificados 

Ambulância em Manaus aguardando paciente  
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CONT. ANEXO Nº 03 – ORIENTAÇÃO QUANTO AS NORMAS E ROTINA DA 

CASA DE APOIO  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



ESTADO DO AMAZONAS 

 PREFEITURA MUNICIPAL DE TEFÉ 

REPRESENTAÇÃO DE TEFÉ EM MANAUS 

CASA DE APOIO MADRE TEREZA DE CALCUTA 

16 
 

CONT. ANEXO Nº 03 - NORMAS DA CASA DE APOIO DE TEFÉ - CAT 
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CONT. ANEXO Nº 3 – TERMO DE RESPONSABILIDADE 

 

 

 

 



ESTADO DO AMAZONAS 

 PREFEITURA MUNICIPAL DE TEFÉ 

REPRESENTAÇÃO DE TEFÉ EM MANAUS 

CASA DE APOIO MADRE TEREZA DE CALCUTA 

18 
 

CONT. ANEXO 03 - REFEIÇÃO 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Almoço e lanche da tarde 
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ANEXO Nº 04-  PACIENTES REALIZANDO PROCEDIMENTO  
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ANEXO Nº 05 – FICHA  DE AVALIAÇÃO DE SATISFAÇÃO DOS SERVIÇOS NA 

CAT – CASA DE APOIO DE TEFÉ 
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CONT. ANEXO Nº 05 – USUARIOS REALIZANDO AVALIAÇÃO. 
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ANEXO Nº 06 – ATIVIDADES EDUCATIVAS 
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CONT. ANEXO Nº 06 – DATAS COMEMORATIVAS 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Dia Internacional da Mulher 
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CONT. ANEXO Nº 06 – DATAS COMEMORATIVAS 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Aniversariantes de: Janeiro, Fevereiro, Março e abril/usuários e servidores 
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CONT. ANEXO 06– DATAS COMEMORATIVAS 
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Dia das mães 
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CONT. ANEXO Nº 06 – DATAS COMEMORATIVAS 

Dia dos pais 
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CONT. ANEXO Nº 6 – VISITAS PARA EVANGELIZAÇÃO 
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ANEXO Nº 07 – LIBERAÇÃO DE PASSAGEM 
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ANEXO Nº 08 – ESPECIALIDADES EM: 

ORTOPEDIA –  HOSPITAL ADRIANO JORGE 

Prontuário Nº 01 
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 Cont. do Prontuário 01 
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CONT. ANEXO Nº08- ESPECIALIDADE EM: 

CARDIOLOGIA – HOSPITAL UNIVERSITARIO FRANCISCA MENDES 

 Prontuário nº 02 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

CONT. ANEXO Nº 08 – ESPECIALIDADE EM: 
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ONCOLOGIA – FCECON 

Prontuário nº 03 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


