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DIAMANTINO
Co n s t r u in d o  m e l h o r ia s

Gabinete
Municipal

( ÂIMARA MUNICIPAL DE DIAMANTINO 

PROTOCOLO CERAI. 792/2025 
Data: 23/06/2025 - Horário: 16:39 

Administrativo

OFICIO N" 499/2025 Diamantino -  MT, 23 de junho de 2025

À

Câmara Municipal de Diamantino 
Palácio Urbano Rodrigues Fontes 
Ranielli Patrick Arruda Lima 
Presidente da Câmara
Assunto: Requerimento n° 020/2025

Senhor Presidente,

Cumprimentando Vossa Excelência, encaminhamos, para os devidos fins, a reposta do 

requerimento n° 020/2025, prestando informações e documentos a respeito da servidora 

enfermeira lotada na Estratégia de Saúde da Família -  UNISAUDE.

Certos de contarmos com a habitual atenção desta Casa, colocamo-nos à disposição para 

quaisquer esclarecimentos.

Atenciosamente,

FRANCISCO FERREIRA Assinado deforma digital por
W IFN D F S FRANCISCO FERREIRA MENDES
IV ltlN U tS  JUNIOR:39787435153
JUNIOR:39787435153 Dados: 2025.06.23 16:00:40 03'00'

F R A N C IS C O  F E R R E I R A  M E N D E S  J U N IO R
Prefeito Municipal de Diamantino

Â

(65) 3336-6400 | www.diamantino.mt.gov.br 
Rua Desemb. Joaquim Pereira Ferreira Mendes, 2287 - Jardim Eldorado, 

Diamantino - MT, 78400-000



PGM
Procuradoria 

Geral do 
Município

MUMCÍPIO DE DtAMANTNO-MT 
Procuradoria Geral Do Município

C .I n° 173/2025

D iam antino/M T , 23 de ju n ho de 2025.

DE: PROCURADORIA-GERAL DO MUNICÍPIO
PARA: GABINETE DO PREFEITO MUNICIPAL
ASSUNTO: INFORMAÇÕES E DOCUMENTOS EM RESPOSTA

------------------- T O N . 020/2 DA CÂMARA MUNICIPAL. '
INTERESSADO: CAMARA MUNICIPAL DE DIAMANTINO/MT

Excelentíssimo Prefeito Municipal.

Sirvo-me da presente para encaminha a C.I. 148/GAB/SMS/2025, da Secretaria 

Municipal de Saúde, por meio da qual apresenta resposta ao Requerimento da Câmara Municipal 

n. 020/2025, prestando informações e documentos a respeito de servidora enfermeira lotada na
tr i0-': -■»•> ■ .. . . \  !

Estratégia de Saúde da Família -  UNISAÚDE.m jW m  U i  m  —
r-v .. , - ... \ W à

I  m
 ̂ K g f l J f g H

Sendo o que havia para o momento, antecipo votos de estima e consideração.

Geral d o1 <
f \  >. \  Va’ 'j  **,

Atenciosamente.

É D m jy ^ R ^ I R A  D E J A I S — ^  

Procurador-Geral do Município -  OAB/MT 8.066

Av. Joaquim P. F. (Mendes, 2287 -  Centro -  CEP 78.400-000 - Diamantino -  MT
Fone: (65) 3336-6400 

www.diamantino.mt.gov.br



P R E F E I T U R A

DIAMANTINO
C O N STR U IN D O  M ELH O RIA S

Secretaria 
Municipal de
Q a n H o

C J N° 148/G AB/SM S/2025 Diamantino/MT* 09 de Junho de 2025.

À

Câmara Municipal de Diamantino 

Excelentíssimo Senhor Ranielli Patrick Arruda Lima, 

Presidente da Câmara Municipal de Diamantino

Assunto: Resposta ao Requerimento N.° 02Ò/2025 que solicita informações relativas à 

servidora Enfermeira lotada na Estratégia de Saúde da Fâmíliâ -  UNISAÚDE.

Prezado Senhor, Presidente

Considerando o Requerimento N.° 020/2025, no qual o Poder Legislativo solicita 

informações relativas à servidora Enfermeira lotada na Estratégia de Saúde da Família (ESF) 

-  UNISAÚDE, destaca-se em anexo:

• Folha de ponto da referida servidora, na qual estão registradas as entradas e saídas;

• Rélàtóriò dò bãncò dè hóras:

• Relatório de Ausência que discrimina as datas e motivos de faltas/afastamentos e/ou 

licenças médicas.

Informamos ainda, que nos meses de janeiro até 21 de fevereiro de 2025, a equipe da 

UNISAÚDE, estavam em uma jornada reduzida de 6 horas corridas, sendo das 07:00 às 13:00,

devido à reforma na Unidade e as atividades estavam sendo realizadas no SEST/SENAT.

Colocamo-nos à 

ttêcêssáfiô.

Atenciosamente,

disposição para qualquer esclarecimento adicional que se faça

ESTADO DE MATO GROSSO
ÁrsPy»- prefeitura municipal de

DIAMANTINO
CEP 78.400-000 -  DIAMANTINO -  MT

LEDA MARIA DE
SECRETÁRIA MUNICIPAL DE SAÚDE 

DIAMANTINO -  MT

PROTOCOLO NS ZoZ.1 
SOUZA v i l l a ç a data / Q 6 l ^ C

Afèfoatura do Responsável
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ACOMPANHAMENTO TEMPERATURA DA SALA DE VACINAS- ESF PÉ BRANCO

MÊS DE JANEIRO 2025

RESPONSÁVEL DATA ASSINATURA
MARIA CLAUDIA

TEC: ENFERMAGEM
01/01/2025

MARIA CLAUDIA
TEC: ENFERMAGEM

04/01/2025

JURACY
TEC: ENFERMAGEM

11/01/2025

JURACY
TEC: ENFERMAGEM

12/01/2025

ANA MARIA
TE: ENFERMAGEM

18/01/2025

ANA MARIA
TEC: ENFERMAGEM

19/01/2025

MICHELE
ENFERMEIRA

25/01/2025

MICHELE
ENFERMAGEM

26/01/2025 M

SEM MAIS PARA O MOMENTO.

MICHELE CRISTINA CARRASCO 
Enfermeira 

C oren-M T  122.1



ACOMPANHAMENTO TEMPERATURA DA SALA DE VACINAS- ESF PÉ BRANCO

MÊS DE FEVEREIRO 2025

RESPONSÁVEL DATA ASSINATURA
MARIA CLAUDIA

TE: ENFERMAGEM
01/02/2025

MARIA CLAUDIA
TEC: ENFERMAGEM

02/02/2025

JURACY DOURADO
TEC: ENFERMAGEM

08/02/2025

J '  /
JURACY DOURADO
TEC: ENFERMAGEM

09/02/2025 Ad'ÍAA~€'$/\
u

ANA MARIA
TEC: ENFERMAGEM

15/02/2025

ANA MARIA
TEC: ENFERMAGEM

16/02/2025
/ ] \  A ,

\ \  M j(X LI Cx k a J o

MICHELE
ENFERMEIRA

22/02/2025 3 L  !

MICHELE
ENFERMEIRA

23/02/2025

SEM MAIS PARA O MOMENTO:

MICHELE CRISTINA CARRASCO 
Enfermeira



ACOMPANHAMENTO TEMPERATURA DA SALA DE VACINAS- ESF PÉ BRANCO

MÊS DE MARÇO 2025

RESPONSÁVEL DATA ASSINATURA
MICHELE

ENFERMEIRA
01/03/2025

1

MICHELE
ENFERMEIRA

02/03/2025

MICHELE
ENFERMEIRA

03/03/2025 jQ ^
P / i ______________

MICHELE
ENFERMEIRA

04/03/2025

ANA MARIA
TEC: ENFERMAGEM

08/03/2025 r
V j  \,\P . JüjCUAXi-

~ANA MARIA
TEC: ENFERMAGEM

09/03/2025
1 í - í . n  í / IO

MARIA CLAUDIA
TEC: ENFERMAGEM

15/03/2025 . W s  ^

MARIA CLAUDIA
TEC: ENFERMAGEM

16/03/2025

MICHELE
ENFERMEIRA

29/03/2025 P B \

MICHELE
ENFERMEIRA

30/03/2025

SEM MAIS PARA O MOM ENTO: Q- 3 • C 3 =PS

m i c h e l e  cklsriNA Carrasco
Enfermeira



ACOMPANHAMENTO TEMPERATURA DA SALA DE VACINAS- ESF PÉ BRANCO

MÊS DE MAIO 2025

RESPONSÁVEL DATA ASSINATURA
MARIA CLAUDIA

TEC: ENFERMAGEM
01/05/2025

ANA MARIA
TEC: ENFERMAGEM

03/05/2025 /  A I:

JÍ/L.C//5* V
ANA MARIA

TEC: ENFERMAGEM
04/05/2025 Í  i j j J J  l  ; C Í ^ ( L

JURACY
TEC: ENFERMAGEM

10/05/2025 / J  ^  /

JURACY
TE: ENFERMAGEM

11/05/2025
— j  • -+-------

MICHELE
ENFERMEIRA

17/05/2025 s *

MICHELE
ENFERMEIRA

18/05/2025

MARIA CLAUDIA
TEC: ENFERMAGEM

24/05/2025

MARIA CLAUDIA
TEC: ENFERMAGRM

25/05/2025

MICHELE
ENFERMEIRA

31/05/2025 ó L "

MICHELE
ENFERMEIRA

01/06/2025 v Ê k
7 ^

SEM MAIS PARA O MOMENTO.

MICHELE CRISTINA CARRASCO 
Enfermeira 

C oren-M T  122.1



Estado de Mato Grosso 
Prefeitura Municipal de Diamantino 

Secretaria Municipal de Saúde 
CNPJ 03 .648 .540/0001-74  

REQUERIMENTO DE FOLGA

Nome: /\A íLd lL . 0s • Ç&Aa>y-! v ^

Cargo: ■rvc-

ESF: "T(

Venho por meio deste, solicitar a concessão de folga 

_ /______ _________________ ______ /_

nos dias 

/______

______ , decorrente a compensação de horas da(s) atividade(s)

ocorrida(s) em A- O / )  ,2 o ,lS ~ ____________________________ •

Eu I 7C cg,*—C l ^ _____ , enfermeira (o)

responsável técnica desta unidade, autorizo folga solicitada, conforme Lei



Estado de Mato Grosso 
Prefeitura Municipal de Diamantino 

Secretaria Municipal de Saúde 
CNPJ 03.648.540/0001-74 

REQUERIMENTO DE FOLGA

Nome: . k  J ic io  C

Cargo: __________

ESF:

Venho por meio deste, solicitar a concessão de folga nos dias

- ) /U ^ /Jo à V '. /S  / í B / J j j s r . .■&  ,0 /  i V-̂ >i

______, decorrente a compensação de horas da(s) atividade(s)

|Vut?>V I ^  Çcy^eO -O

ocorrida(s) em cU-^ ^  j

Eu — Ç L \ p ^ enfermeira (o)

responsável técnica desta unidade, autorizo folga solicitada, conforme Lei 

Municipal n° 1.311/2019.

/ o
Diamantino/M I , /-°  de l  “<■ T v de vt  - ^

co?.

, Corras00 
ili3

Solicitarité \ hra



Estado de Mato Grosso 
Prefeitura Municipal de Diamantino 

Secretaria Municipal de Saúde 
CNPJ 03.648.540/0001-74  

REQUERIMENTO DE FOLGA

Nome
: k  c r j u ó _  c  OO Cs [>' OL-yL-C.-""'

Cargo:

r t í?

ESF: "1 i-7^

/ /

__ , decorrente a compensação de horas da a tiv id ad e

./) U-HS) -- ijjiUytfh-uX. S ocorrida em 

Eu ÍLclÍJiv,. C <■ - -

\ \ x

Venho por meio deste, solicitar a concessão de folga nos dias •% ! j< U l J {

:— L f l í J . S J S  , J O i ú Q l S j y  ___ /___ /_

/ /

•p j i s  < W s  í :v> U cri'

______ , enfermeira (o) responsável

técnica desta unidade, autorizo folga solicitada, conforme Lei Municipal nc 

1.311/2019, salvo casos específicos sala de vacina.

■SPr CS0*' 

o /í
Solicitante

\

Diamantino/MT, j ,V r'de d e S ^ S ) >

msç

R E C E B I D O  E M
/y  > srí> /



Estado de Maio Grosso 
Prefeitura Municipal de Diamantino 

Secretaria Municipal de Saúde 
CNPJ 03.648.540/0001-74 

REQUERIMENTO DE FOLGA

Nome: !

èP-
c

CL
C--0NI* 1

0L<P'

Cargo:

ESF:

Venho por meio deste, solicitar a concessão de folga nos dias    /_

'■>. K  /  - . I I  / /

/ /______, decorrente a compensação de horas da atividade

ocorrida em /  / /•

Eu_________________;_____ ______________ enfermeira (o) responsável

técnica desta unidade, autorizo folga solicitada, conforme Lei Municipal n° 

1.311/2019, salvo casos específicos sala de vacina.



Estado de Maio Grosso 
Prefeitura M u n ic ip a l de D ia m a n tin o  

Secretaria Municipal de Saúde 
CNPJ 03 .648 .540/0001-74  

REQUERIMENTO DE FOLGA

Nome: )'V --K-

Cargo: C-T-çC" 
m iESF: \ J j '  tS J

Venho por meio deste, solicitar a concessão de folga nos dias "

f l l C  > / ^  o  , /___ /_______ _____/___ /----------- --------/----- /----------- ■

__ /.__/._____ decorrente a compensação de h0í3S d3 3tiVÍd3d6
7 i . : > < • ocorrido em - já ’ .- •'• • ""------ —-------------------------------------------- -

Eu <-su. —o  ____________, enfermeira (o) responsável

técnica desta unidade, autorizo folga solicitada, conforme a Lei Municipal n 

1.311/2019, salvo casos específicos sala de Vacina.

Diamantino/MT, de de CS.

S o lin ita nt.fi



ESTADO DE MATO GROSSO 
PREFEITURA MUNICIPAL D E DIAMANTINO 

SECRETARIA MUNICIP ^L DE SAÚDE 
CNPJ 03.648.540/0 001-74

REQUERIMENTO PE FOLGA

NOME: 7 YIlULlÀ^L Ç .  CClA'

CARGO: P o  ____
ESF:

dia l í  u ^ éS dSSte' S0lic’itar 3 concessão de folga no
decorrente a compensação de horas da atividade ^ ü Ud

em QA / QS /q 0 ^ 5  -  £j<~- ̂ -g
< o> <_* ocorrida

Eu
'esponsável técnica(õenfermeira (o) responsável técr.ica^fõ) desta unidade, autorizo 

folga solicitada, conforme Lei '.Vlunicipal n° 1.311/2019, salvo 
casos específicos da sala de vacina.

Diamantino/MT, de / iaO -*-' de

/ ?

”V \ Enfermeira (o)

Rua Rui Barbosa s/n - Jardim Eldorado CEP 78.400-000 
?0ne: (65] 3336-1357 - E-mail sec.saude@diamantino.mt.gov.br



ESTADO DE MATO GROSSO 
PREFEITURA MUNICIPAL DE DIAMANTINO 

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE 
CNPJ 03.648.540/0001-74

REQUERIMENTO DE FOLGA

NOME
: I á JÍ l I a X L  ( \  ' C C i ^ G ' % ^

CARGO:

e s f : ^ l / y r Z a . c U

Venho através deste, solicitar a concessão de folga no 
d i a d e c o r r e n t e  a compensação de horas da 
atividade A/UV' Q/^íoUX? -  ju A  U^r^^h2- fcM) (A-^ ""ocorrida 
em Q f  / O h  oLç# t ____________

Eu _____________________ 2*,_______________________________ )
enfermeira (o) responsável técnica (o) desta unidade, autorizo 
folga solicitada, conforme Lei Municipal n° 1.311/2019, salvo 
casos específicos da sala de vacina.

Diamantino/MT, de 0  ^  / MfriQ^de

w w *  70300

nte

\ ) /:■ L

AEnfermeira (o)
O

Rua Rui Barbosa s/n  -  Jardim Eldorado - CEP 78.400-000 
Fone: (65) 3336-1357 - E-mail sec.saude@diamantino.mt.gov.br

Fone: (65) 3336-1357 - b-maii sec.sauueu*u.«...
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PR EFE IT U R A  M U N IC IPA L DE DIA M A N TIN O  
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE  

Registro de Presença em Trabalho

Nome: MICHELE CRISTINA CARRASCO Unidade: ESF PÉ BRANCO

Período: 16/12/2021} à 15/01/2025 Matricula: 964

MANHÃ TARDE
Dia Entrada Saída Assinatura Entrada Saída Assinatur
16
17
18
19 o

20
//

21 SABADO /

22 DOMINGO ------------ /
/

23
s/

24
~~s"---------------

25 NATAL /"
26

s///
27
28 SABADO
29 DOMINGO
30
31
01
02 C ^ : Q o J  5

. f t - '

03 O Í :  I O / 3 < - w r i -

04 SABADO
05 DOMINGO
06 0 4 :  o S /  2> j é -

07 c r i ú —~

08
09
10 f ò  “w
11 SABADO
12 DOMINGO
13 O Í :  JQ
14 e 4 ,- F > . r i -

15 O  i  - t o o - J 3 ‘̂ ________ _

/li Ulx-XÇ (Z .
Servidor (a) Secretário (a) Municipal



PREFEITURA MUNICIPAL DE DIAMANTINO  
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE 

Registro de Presença em Trabalho

Nome: MICHELE CRISTINA CARRASCO ESP PE BRANCO

Período: 16/04/2025 à 15/05/2025 Matricula: 964

MANHÃ TARDE
Dia Entrada Saída Assinatura Entrada Saída Assinatura
16 f to í  ÇoLÁ-‘ í* i ò '  no O 1-

17 4 ■ n t ^ k ) L J&x. i ò -  i r
18 PAIXÃO DE CRISTO FERIADO NACION yyuj<̂  / x >  >w  > f /c  W o  6/

19 SABADO 'kviSyl-t yu X- l/C O

20 DOMINGO ThX V' 'JL*~<Ls y\
7FT ’

T O f
21 TIRADENTES FERIADO NAC - Sc*J~o Ücc- ^
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