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Secretaria de Estado
de Salde Plblica

GOVERNO DO
ESTADO DO PARA

7° TERMO ADITIVO AO CONTRATO DE GESTAO N° 007/SESPA/2022
Processo: 2024/664669

7° Termo Aditivo ao Contrato de Gestido n°
007/SESPA/2022, que entre si celebram a
SESPA e Instituto Social Mais Saude - ISMS,
Organizagéo Social de Salde responsavel pelo
gerenciamento, operacionalizagéo e execugéo de
atividades e servigos de salde desenvolvidos no
Hospital Regional do Baixo Amazonas (HRBA),
para os fins que se destina.

A SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE PUBLICA DO PARA - SESPA, inscrita
no CNPJ/MF sob o n° 05.054.929/0001-17, com sede na Travessa Lomas
Valentinas, n® 2190, bairro do Marco, Belém-Pa, CEP 66.093-677, doravante
denominada CONTRATANTE, sua Secretaria Adjunta de Gestdo Administrativa em
exercicio, SAMARA XAVIER AYAN, Portaria n°® 0505/SESPA, de 24/05/2024 (DOE
35.832 de 24/05/2024), brasileira, portadora do RG n°® 3537164 - SSP/PA, inscrito no
CPF sob n° 708.698.632-15, residente e domiciliada nesta capital, e INSTITUTO
SOCIAL MAIS SAUDE - ISMS, pessoa juridica de direito privado, qualificada no
Para como Organizagcao Social em Saude, por intermédio do Dec. Estadual n° 188,
de 27 de junho de 2019, inscrito no CNPJ/MF n° 18.963.002/0012-02 (Filial), com
endereco na Av. Sérgio Henn, n° 1100, Bairro Diamantina, CEP 68.025-000,
Santarém-PA, e-mail  juridico@ismsaude.org.br, doravante = denominada
CONTRATADA, neste momento representada por sua Diretora Presidente, Sra.
CARLA SOARES ALVES, brasileira, solteira, gestora em seguranca, portadora da
cedula de identidade n° 30.171.370-4 - SSP/SP, inscrita no CPF sob o n°
269.127.118-80, domiciliada e residente a Rua Gregdrio de Matos Guerra, n° 166A,
Jardim Cagula, CEP: 09.415-160, Ribeirdao Pires — SP, RESOLVEM firmar o
presente Termo Aditivo ao Contrato de Gestdo n° 007/SESPA/2022, mediante as
clausulas e condigdes a seguir estabelecidas:

CLAUSULA PRIMEIRA — DA FUNDAMENTACAO JURIDICA

1.1. A celebragdo deste Termo Aditivo tem como fundamento legal o disposto na
Lei Estadual 5.980/96, Decreto Estadual n° 21/2019 e Contrato de Gestdo n°
007/SESPA/2022.

CLAUSULA SEGUNDA - DO OBJETO

2.1. Diante da situagao emergencial ocorrida no Hospital Municipal de Santarém -
HMS e visando disponibilizar novos servigos assistenciais no Hospital Regional
Publico do Baixo Amazonas (HRBA), o presente instrumento tem por objeto a
prorrogacdo de 10 (dez) Leitos Clinicos Obstétricos de Alto Risco e 10 (dez)
Leitos de UTI Neonatal, pelo prazo de até 90 (noventa) dias.
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2.2. Os 10 Leitos Clinicos Obstétricos de Alto Risco e 10 Leitos de UTI Neonatal
deverao ser disponibilizados na Central Estadual de Regulacéo;

2.3. Nao havera impacto financeiro em relagdo a disponibilizacdo de 10 (dez) Leitos
Clinicos Obstétricos de Alto Risco.

2.4. Em relacao a disponibilizagdo de leitos UTI Neonatal, sera considerado o valor
de diaria por R$ 1.800,00 (um mil e oitocentos reais).

2.5. Durante a vigéncia deste Termo Aditivo o Hospital Regional do Baixo
Amazonas deverd realizar o total de 783 saidas hospitalares, entre clinicas e
cirurgicas, e manter as Metas de Cirurgias do Contrato de Gestdo n°
007/SESPA/2022.

CLAUSULA TERCEIRA — DO PRAZO DE VIGENCIA

3.1. O presente Termo Aditivo terd o prazo de vigéncia de 90 (noventa) dias,
iniciando em 01/06/2024 e terminando em 29/08/2024.

CLAUSULA QUARTA — DO VALOR E DA DOTACAO ORCAMENTARIA

4.1. Mantém-se o Valor Total deste Termo Aditivo, previsto para 90 (noventa) dias
de at¢ R$ 1.620.000,00 (um milhdo seiscentos e vinte mil reais), cujo repasse
mensal sera referenciado pela disponibilizagdo dos leitos no sistema da Central
Estadual de Regulagéo, estando alocado na seguinte Dotagdo Orgamentéria: Projeto
Atividade: 8877; Elemento de Despesa: 335085; Plano Interno: 1020008877C; Fonte
de Recurso: 01.500.1002.03 / 02.500.1002.03 / 01.500.0000.01 / 02.500.0000.01 /
01.600.0000.49 / 02.600.0000.49. / 01.600.3110.49 / 02.600.3110.49 /
01.600.3120.49 / 02.600.3120.49.; Agdo Detalhada: 285282; Descricdo: Repasse
financeiro para gestéo do Hospital Regional de Santarém.

4.2. O pagamento do valor do presente Termo Aditivo n&o prejudica o adimplemento

do valor de custeio mensal do contrato de gestdo, admitindo-se o pagamento
cumulativo do valor de custeio mensal de R$ 13.825.477,54 (treze milhdes,

oitocentos e vinte e cinco mil, quatrocentos e setenta e sete reais e cinquenta e
quatro centavos) juntamente com a quantia de até R$ 540.000,00 (quinhentos e
quarenta mil reais), referente ao valor de 30 dias de custeio do presente Termo

Aditivo.

CLAUSULA QUINTA — DAS OBRIGACOES DA CONTRATADA

5.1. Devera a CONTRATADA apresentar a CONTRATANTE, por meio de Processo
Administrativo Eletrénico — PAE, nas mesmas condi¢cdes previstas no Contrato de
Gestéao, a prestacdo de contas dos valores recebidos por meio do presente Termo

Aditivo.
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CLAUSULA SEXTA — DA RATIFICACAO

6.1. Ficam ratificadas as clausulas do Contrato de Gestdo n° 007/SESPA/2022 e
termos aditivos subsequentes, especialmente aquelas relativas a obrigatoriedade do
monitoramento das metas e a necessidade de escorreita prestacdo de contas dos
recursos publicos ora repassados.

CLAUSULA SETIMA — DA PUBLICACAO

7.1. A Contratante providenciara a publicagdo deste Termo, em forma de extrato no
DOE, no prazo de dez dias, contados da assinatura.

CLAUSULA OITAVA - DAS DISPOSICOES FINAIS

8.1. E por estarem de comum acordo, em firmeza e validade do que foi ajustado, as
partes assinam o presente Termo em 04 (quatro) vias, na presenca de 02 (duas)
testemunhas abaixo, para que, ap6s publicagcdo no DOE, produza seus efeitos legais.

Belem, A1 de WMOWS de 2024.
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Sama(VXawe Carla Soares Alves
Secretaria A. de Gesta Admmlstratlva Diretora Presidente
SESPA Instituto Social Mais Saude

Testemunha 01: Testem -
) _ Gabriele Percing Ribeine
Nome: .S':.Oxw @QQ Al A - {Dsau 33,,.. Nome: Z60571RA0ICRANS

472.013.628-10
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PROCURACAO BASTANTE QUE FAZ: INSTITUTO SOCIAL MAIS SAUDE

SAIBAM os due este pudblico instrumento virem que no ano de DOIS MIL E VINTE E TRES (2023), aos
vinte e seis (26) dia do més de dezembro, nesta cidade de S0 Paulo, Capital do Estado de S3o Paulo,
no Cartdrio do 152 Tabelido de Notas, e perante mim, Patricia Pagliarini, Substituta do Tabelido ,
compareceu como outorgante:_ INSTITUTO SOCIAL MAIS. SAUDE_- inscrita sob o CNPJ n?
18.963.002/0001-41, com sede nesta Capital na Rua Casa do Ator, n? 1.117, 162 andar, conjunto 163,
Vila Olimpia CEP 04546-004, com seu Estatuto Socia datado de 02 de outubro de 2023, devidamente
registfado no 92 Oficial de Registro de Titulos e Documentos e Civil de Pessoas Juridicas desta Capital
sob n? 61.321 em 27/10/2023, cuja copia ficard arquivada nestas notas na pasta n 4780 /2022,

‘juntamente com a certiddo atualizada e sendo neste ato nos termos do artigo 202 item Il

representado por sua Presidente, Sra. Carlé Soares Alves, brasileira, casada, gestora \'em seguranga,
portadora da cédula de identidade RG n? 30.171.370-4 - SSP/SP e inscrita no CPF/MF sob n®
269.127.118-80, com enderego comercial nesta Capital na sede da empresa outorgante éleita em 31
de maio de 2022, na Assembleia Geral Extraordinaria com sua ata registrada sob n? 58.818 em
26/08/2022 no 92 Oficial de Registro de Titulos e Documentos e Civil de Pessoas Juridicas desta
Capital, cuja cépia ficard arquivada nestas notas juntamente com seu ato acima mencionado. A
presente devidamente identificada conférme documentagdo apresentada no original do que dou fé.
E, pela outorgante me foi dito que nomeia e constitui seus bastantes procuradores, para atuarem
sempre em conjunto de dois, independente da‘ordem: 1) AGNALDO SAMPIETRI, brasileiro, casado,
contador, e-mail: agnéldo.sampietri@ismsaude.bré.bn portador do documento de identidade RG n2
12.461.412, inscrito no CPF/MF sob o n? 046.327.388-59; 2) ANDRE DO NASCIMENTO, brasileiro,
casado, admmlstrador de empresas, e-mail: andre.nascimento@ismsaude.org.br, ‘portador do
documento de zdentrdade RG ne 24 991.673-3 - SSP/SP, inscrito no CPF/MF sob o n2 212.716.378-80
e no CRA-SP 111.728; 3) GABRIELLA MARIA DURANS SOARES, brasileira, casada, mednca inscrita no
CRM/SP sob o n? 112.179, e-mail gabriella.durans@ismsaude.org.br, portadora da cédula de
identidade RG n? 50.834.737-3 — SSP/SP e inscrita no CPF/MF sob o no 443.278.382-68; e, 4)
OSVALDO LUz VELOSO, brasileiro, divorciado, gestor publico, e-mail
osvaldo.veloso@ismsaude.org.br, portador da cédula de identidade RG n? 16.893.088 — SSP/SP e
inscrito no CPF/MF sob o n? 083.492.858-26, todos com endereco comercial nesta Capital, na Rua
Casa do Ator, n? 1.117, 162 Andar, Conjunto 163, Vila Olimpia, CEP: 04.546-004, S30 Paulo - SP, aos
quais conferem os poderes para: {a) receber, requerer, dar entrada, assinar documentos, termos,
oficios, notificagdes e praticar os atos necessdrios para representar a outorgante perahie reparti¢des
e 6rgdos publicos, autafquias, entes politicos (federais, estaduais e municipais), institui¢des privadas,
pessoas fisicas e juridicas; {b) representar a OUTORGANTE ativa', passiva, _judicial e extrajudicialmente
em suas relagdes com terceiros; {c) receber intimacdo e/ou notificacdo em nome da OUTORGANTE,
sendo vedado o recebimento de citagdes; {d) assinar contrato, acordo, €ompromisso, aiteragées
contratuais e distrato com terceiros, sejam eles entes publicos ou privados em relacdo a sua matriz
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Tiou qualquer uma de suas filiais, e, excepcionalmente, de forma isolada, nomearem prepostos para

~atuar no Poder Judicidrio, Ministério do Trabalho, outros orgéos publicos e entes politicos; (e) assinar
contratos de Gestdo, administrativos e/ou contratos em que figure a OUTORGANTE como Contratada

em _relagdo & sua matriz ou qualquer uma de suas filiais; (f) a todos os procuradores ora nomeados,
sdo conferidos poderes para administrar os interesses da OUTORGANTE em relagdo a sua matriz ou
i qualquer uma de suas filiais, nos termos do que é permltldo e estabelecido em suas atribuicdes

~ estatutérias, podendo ainda praticar todos os atos necessarios para o bom e fiel cumprimento da
presente, pelo qual dardo por bom firme e valioso, podendo inclusive substabelecer, com ou sem
reserva de iguais poderes. Os dados dos outorgados foram fornecidos por declaracdo. A presente
procuragao terd validade até o dia 31 (trinta e um) de dezembro de 2024. De como assim disse, do
;. que dou fé, pediu e eu lhe lavrei a presente que, depois de lida em voz alta e clara, foi achada em
tudo conforme, pelo que aceita e assina. Emolumentos: Ao Tabelido: R$174,27, Ao Estado: R$49,53 A
Secretarla da Fazenda: R$33,89, Ao Municipio: RS$3,72, Ao Ministério Publico: R$8,36, Ao Fundo do
. Registro Civil: R$9,17, Ao Tribunal de Justica: R$11,96, A Santa Casa: R$1,74, Total: R$292,64 — Guia

n251/2023. Eu, PATRICIA PAGLIARINI, Substituta do Tabelido, a lavrei e subscrevi. /// Carla Soares
‘ Alves /// Nada mais, Trasladada em seguida Porto por fé que/o presente traslado é cépia fiel do
‘? onglnal lavrado nestas notas, no livro 3500 paginas 345. /«f
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Em testemun% { da verdade

PATRICIA PAGLIARINI
SURSTITUTA DO TABELIAC
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PORTARIA N° 717 DE 04 DE JUNHO DE 2024- DGTES
A Diretora de Gestdo do Trabalho e da Educagdo na Salde, usando de
suas atribuicbes, delegadas através da PORTARIA N°, 039/ 03.04.1996,
publicada no DOE n©°. 28.190/11.04.1996 e considerando o teor do
processo n°. E - 2024/2193908
RESOLVE:
CONCEDER, de acordo com o artigo 98 da Lei n°. 5.810 de 24.01.1994, a
servidora CARLA BICALHO DE OLIVEIRA, matricula n°. 57234874/1, cargo
de Enfermeiro, Regime Juridico de Estatutario Efetivo, Lotada no Hospital
Regional - Tucurui, goze 02 (dois) meses de Licenga Prémio, corresponden-
te ao Triénio de 27.12.2013 a 26.12.2016.
AUTORIZAR que a servidora goze 01 (um) més de Licenga Prémio, no peri-
odo de 15.07.2024 a 13.08.2024, no total de 30 (trinta) dias.
Diretoria de Gestdo do Trabalho e da Educagdo na Saude da Secretaria de
Estado de Saude Publica em: 04.06.2024.
Kelly de Céssia Peixoto de Oliveira Silveira
Diretora de Gestdo do Trabalho e da Educagdo na Saude

Protocolo: 1080711
PORTARIA N° 711 DE 04 DE JUNHO DE 2024- DGTES
A Diretora de Gestdo do Trabalho e da Educagdo na Saude, usando de
suas atribuices, delegadas através da PORTARIA N°, 039/ 03.04.1996,
publicada no DOE n©°. 28.190/11.04.1996 e considerando o teor do
processo n°. E - 2024/2052648
RESOLVE:
CONCEDER, de acordo com o artigo 98 da Lei n°. 5.810 de 24.01.1994,
a servidora REGILENE PONTES DA SILVA, matricula n®. 5913456/1, cargo
de Agente Administrativo, Regime Juridico de Estatutédrio Efetivo, Lotada
no Hospital Regional - Tucurui, goze 02 (dois) meses de Licenga Prémio,
correspondente ao Triénio de 08.05.2017 a 07.05.2020.
AUTORIZAR que a servidora goze 01 (um) més de Licenga Prémio, no peri-
odo de 15.07.2024 a 13.08.2024, no total de 30 (trinta) dias.
Diretoria de Gestdo do Trabalho e da Educagdo na Saude da Secretaria de
Estado de Saude Publica em: 04.06.2024.
Kelly de Céssia Peixoto de Oliveira Silveira
Diretora de Gestdo do Trabalho e da Educagdo na Saude

Protocolo: 1080765

TERMO ADITIVO A CONTRATO

7° TERMO ADITIVO AO CONTRATO DE GESTAO N° 007/SESPA/2022.
PROCESSO N° 2024/664669
HOSPITAL REGIONAL DO BAIXO AMAZONAS
Fundamento Legal: A celebragdo deste Termo Aditivo tem como fundamen-
to legal o disposto na Lei Estadual 5.980/96, Decreto Estadual n® 21/2019
e Contrato de Gestdo n° 007/SESPA/2022.
Objeto: Diante da situagdo emergencial ocorrida no Hospital Municipal de
Santarém - HMS e visando disponibilizar novos servigos assistenciais no
Hospital Regional Publico do Baixo Amazonas (HRBA), o presente instru-
mento tem por objeto a prorrogagdo de 10 (dez) Leitos Clinicos Obstétri-
cos de Alto Risco e 10 (dez) Leitos de UTI Neonatal, pelo prazo de até 90
(noventa) dias.
Os 10 Leitos Clinicos Obstétricos de Alto Risco e 10 Leitos de UTI Neonatal
deverdo ser disponibilizados na Central Estadual de Regulagdo;
N&o haverd impacto financeiro em relagdo a disponibilizacdo de 10 (dez)
Leitos Clinicos Obstétricos de Alto Risco.
Em relagdo a disponibilizacdo de leitos UTI Neonatal, serd considerado o
valor de diaria por R$ 1.800,00 (um mil e oitocentos reais).
Vigéncia e Prazo de Execugdo: O presente Termo Aditivo terd o prazo de
vigéncia de 90 (noventa) dias, iniciando em 01/06/2024 e terminando em
29/08/2024.
Data de Assinatura: 31/05/2024.
Valor: Mantém-se o Valor Total deste Termo Aditivo, previsto para 90 (no-
venta) dias de até R$ 1.620.000,00 (um milh&o seiscentos e vinte mil re-
ais), cujo repasse mensal serd referenciado pela disponibilizagéo dos leitos
no sistema da Central Estadual de Regulagdo.
Dotagdo Orgamentaria: Projeto Atividade: 8877; Elemento de Despesa:
335085; Plano Interno: 1020008877C; Fonte de Recurso: 01.500.1002.03
/ 02.500.1002.03 / 01.500.0000.01 / 02.500.0000.01 / 01.600.0000.49 /
02.600.0000.49. / 01.600.3110.49 / 02.600.3110.49 / 01.600.3120.49 /
02.600.3120.49.; Agdo Detalhada: 285282; Descrigdo: Repasse financeiro
para gestdo do Hospital Regional de Santarem.
Contratado: INSTITUTO SOCIAL MAIS SAUDE
CNPJ: 18.963.002/0012-02 (Filial)
End.: Av. Sérgio Henn, n° 1100, Bairro Diamantina, CEP 68.025-000, Santarém-PA.
Ordenadora: Samara Xavier Ayan - Secretaria Adjunta de Gestdo Admi-
nistrativa.

Protocolo: 1080672

TERMO DE HOMOLOGAGAO

O Secretario de Estado de Salude Publica, em exercicio, no uso das atribui-
cOes legais que |he sdo conferidas, pelo art.138, paragrafo Unico, incisos II
e V da Constituigdo Estadual e,

CONSIDERANDO os termos da PORTARIA N°© 411, de 14/05/2024, que constituiu
a Comissdo Organizadora de Processo Seletivo Simplificado — PSS/SESPA.
RESOLVE:

I - HOMOLOGAR, o Resultado Final do 34° Processo Seletivo Simplificado -
PSS, para contratagdo em carater temporario dos profissionais aprovados
no certame, de acordo com o Edital 005/2024, para o municipio de Belém,
conforme relagdo anexa

II - Conforme item 7.2 do Edital, os candidatos classificados no certame
deverdo comparecer munidos dos documentos comprobatoérios listados no
Anexo VI do Edital (originais e cdpias), para fins de analise e assinatura dos
Termos de Contratagdo Temporéria, no setor/sala GCPC/DGTES, localizado
no 1° andar do prédio SESPA/Nivel Central, situado na Travessa Lomas
Valentinas, n°® 2.190 (entre Av. RGmulo Maiorana e Av. Almirante Barroso),
ficando estabelecido o periodo de 04 a 06 de junho de 2024, para compa-
recimento, obedecendo-se ao cronograma disposto na pagina deste PSS
(site www.sipros.pa.gov.br).

III - O candidato que possuir vinculo publico acumulavel, conforme pre-
visto na legislagdo, deverd apresentar declaragdo do 6rgdo com o qual
mantém vinculo, devendo constar o tipo de vinculo e horario de trabalho
(entrada/saida), para fins de comprovagéo de compatibilidade de horario.
A ndo comprovagdo de compatibilidade, assim como, a ndo apresentagao
na data acima, ensejardo a desclassificagéo do candidato e convocagdo do
préximo candidato, conforme item 7 do edital.

PUBLIQUE-SE, REGISTRE-SE E CUMPRA-SE, ., )

GABINETE DA SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE PUBLICA, EM
03.06.2024.

SIPRIANO FERRAZ SANTOS JUNIOR

Secretario Adjunto de Gestdo de Politicas de Saude

Respondendo pela SESPA (Decreto publicado no DOE de 17.05.2024)

ANEXO
CANDIDATOS CLASSIFICADOS - 34° PSS/SESPA
Inscrigdo Candidato (a) Cargo Nota | Col.
2040359541242 LUANA DA SILVA BRANDAO AGENTE DE CONTROLE DE ENDEMIAS | 36,3 | 1
2024035908343 | ANALUCIA VARELA DOS SANTOS | AGENTE DE CONTROLE DE ENDEMIAS | 305 | 2
2024035200234 | ALMIR HERCULANO DE CARVALHO RIBEIRO ARQUITETO 01
2040359542674 NATHALIA SUDANI DE CASTRO ARQUITETO 52| 2
2004035952504 BIANCA FERREIRA PANTOJA ARQUITETO 25| 3
2024035945242 | KEDMA MILENA JESUS DA COSTA ASSISTENTE SOCIAL (1°CRS) | 28 | 1
202403599715 | ADRIELE RODRIGUES DE OLIVEIRA ASSISTENTE SOCIAL (1°CRS) | 263 | 2
2004039122130 | PATRICIA MARIA DA SILVA LIMA ASSISTENTE SOCIAL (1°CRS) | 262 | 3
2024035903681 | SIDNEY SANTOS DE JESUS FIGUEIREDO | ASSISTENTE SOCIAL (72 CRS) | 285 | 1
2024035951194 | JOSICLEA TAISE MENDONCA DENETRIO | ASSISTENTE SOCIAL (Autismo) | 27,6 | 1
2040359106170 | SWIANY DO NASCINENTO SOARES ASSISTENTE SOCIAL (Autismo) | 26,4 | 2
2040359253945 VERENA ALVES BARATA ASSISTENTE SOCIAL (Nivel Central) | 31,2 | 1
2040359345632 PERLA DA SILVA SANTA ROSA ASSISTENTE SOCIAL (Nivel Central) | 30,9 | 2
204035988326 ROSEANE NONTEIRO FRANCO ASSISTENTE SOCIAL (Nivel Central) | 29 | 3
2024035908328 | LUCIA HELENA DE SOUZA FERREIRA | ASSISTENTE SOCIAL (Nivel Central) | 29 | 4
2024035945428 ROSANA RIBEIRO CARRERA ASSISTENTE SOCIAL (Nivel Central) | 29 | 5
2024035975229 | BETH SINON £ DE BRITO FERREIRA | ASSISTENTE SOCIAL (Nivel Central) | 29 | 6
2040359213250 UZANEDENAZASEBBSEHAHGUEIREDO ASSISTENTE SOCIAL (Nivel Central) | 29 | 7
2024035943936 ANACAROLINADSEViANTOS BENTESE | \SSISTENTE SOCIAL (Nivel Central) | 29 | 8
20240359218468 | VANESSA TATIANE MEDEIROS DE OLIVEIRA | ASSISTENTE SOCIAL (Nivel Central) | 29 | 9
2024035949060 CELICE MARTINS DA SILVA ASSISTENTE SOCIAL (Nivel Central) | 29 | 10
224035923131 SAMUEL GONCALVES VIANA BIBLIOTECONOMISTA 541
2040359278757 | KELLEN RAYANNE MATOS VERISSINO BIOLOGO (70 CRS) B8] 1
2040359526963 MARCELO COELHO SIMOES BIOLOGO (Nivl Central) | 314 1
2024035929541 KELLY GONCALVES DA COSTA BIOLOGO (Nivel Central) | 23,1 2
2004035954589 CARINE FORTES ARAGAO BIOLOGO (Nivel Central) | 27,6 | 3
2040359165382 LUANA FERNANDES BENETT] BIOLOGO (Nivel Central) | 26,9 | 4
20040359272650 | LUYANN ANDRE RODRIGUES CORREA BIOLOGO (Nivel Central) | 269 | 5
2004035922880 | ALVARO LUAN SANTANA FONSECA BIOLOGO (Nivel Central) | 21,8 | 6
2004035922863 ISABELLE HELENA LINA DIAS BIOLOGO (Nivel Central) | 21,8 | 7
2040359200476 RAFAELPEDROSO;is‘;ﬁiUQ“ERQ“EABDUL CONTADOR (Nivel Central) | 285 | 1
2004035979274 ERICA FERREIRA DE CARVALHO CONTADOR (Nivel Central) | 27,9 | 2
2040359246458 DEBORABETAC'XIP‘}ACV’?EFR‘;LRODRIGUES CONTADOR (Nivel Central) | 264 | 3
2024035910299 | SIRLANA DA COSTA GUEDES ALBUQUERQUE | CONTADOR (Nivel Central) | 26,4 | 4
2004035915919 | THIAGO JUSCELINO ALVAO DA SILVA CONTADOR (Nivel Centra) | 25 | 5
2024035907106 ZANDONAY CARNEIRO JUCA CONTADOR (Nivel Central) | 248 6
2040359169815 JULIANA FURTADO DA CUNHA CONTADOR (Nivel Central) | 24,1 | 7
2040359143462 RONEY SANTANA DA COSTA CONTADOR (Nivl Central) | 238 8
2024035939653 | JENNYPHER CARSON LOPES DE BRITO CONTADOR (Nivel Central) | 234 9
2004035946735 JANE SOUSA SENA DE ARAUIO CONTADOR (Nivel Central) | 199 | 10
2024035900091 FRANCISCA DOS SANTOS VAZ CONTADOR (Nivel Central) | 178 | 11
20240350238305 | RAIMUNDO NONATO DE SOUSA CAMARAO CONTADOR (Nivl Central) | 174 | 12
MONTEIRO
2040359138817 ADILSON LOPES CORREA CONTADOR (Nive Central) | 156 | 13
20040359139359 | ANTONIO ADERSON CIRILO DORNELAS CONTADOR (Nivel Central) | 15 | 14
20040359545618 | ANA MARIA DE OLIVEIRA LIMA E LIMA CONTADOR (Nivel Central) | 14,5 | 15
2040359349888 DIEVERTON GUEDES RAMOS CONTADOR (Nivel Central) | 13,2 | 16
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