
Planilha N
o
: _____________  Data: ____/____/____27 20/02/2021

N
o
 CNES do estabelecimento de saúde: ________________________________________________________________2017482

Nome do Estabelecimento de saúde: __________________________________________________________________UNIDADE BASICA DE SAUDE BENEDITO GONÇALVES RAMOS

Estado/UF: _________________________________________________________________________________________AMAZONAS

Código IBGE do município: ___________________________________________________________________________

Nome do município: _________________________________________________________________________________MARAÃ

Ordem *Grupo prioritário
**Categoria do 

grupo prioritário 
N

o
 CPF do vacinado N

o
 CNS do vacinado Nome do vacinado

Data de 

Nascimento

Sexo 

(M, F)
Nome da mãe

Data da 

vacinação
Horario Nome da Vacina

Tipo de Dose (D1, 

D2 e Dose)
Lote Produtor N

o
 CNES do vacinador Nome do vacinador

1 Trabalhadores de Saúde Outros 75092646268 704209712674385 JULIO GOMES DA SILVA 10/07/1993 M FRANCISCA GOMES DA SILVA 20/02/2021 13:57 CORONAVAC D1 202010025 BUTANTAN 705006074598059 Taylei Coelho de Queiroz

2 Trabalhadores de Saúde

Cozinheiro e 

Auxiliares 91001820282 700801998983290

ELIZABETH  COELHO  

VIEIRA 21/11/1982 F ZULEIDE ROBERTO COELHO 20/02/2021 14:08 CORONAVAC D1 202010025 BUTANTAN 705006074598059 Taylei Coelho de Queiroz

3 Trabalhadores de Saúde
Enfermeiro(a)

93988206253 7000008370041600
DEBORAH DA SILVA NEVES

15/05/1986 F ODINEIA DA SILVA NEVES 20/02/2021 14:52 CORONAVAC D1 202010025 BUTANTAN 705006074598059 Taylei Coelho de Queiroz

Nota: (1) CPF = Cadastro de Pessoa Física; (2) CNS = Cartão Nacional de Saúde; (3) Sexo: M = masculino, F=Feminino; (4) CNES = Cadastro Nacional de Estabelecimento de Saúde

** Comorbidade - diabetes mellitus, hipertensão arterial grave (difícil controle ou com lesão de órgão alvo),  doença pulmonar obstrutiva crônica, doença renal, doenças cardiovasculares e cérebro-vasculares,  indivíduos transplantados de órgão sólido,  anemia falciforme,  câncer,  obesidade grau III e síndrome de down;

*** Outras categorias do Grupo prioritário - verificar na aba Categoria do Grupo prioritário.

Campanha Nacional de Vacinação contra a Covid-19 - Registro Manual de Vacinados

MS/Secretaria de Vigilância em Saúde

*Grupo prioritários = Pessoas com 60 anos ou mais institucionalizadas; Pessoas com Deficiência Institucionalizadas; Povos indígenas; Trabalhadores da Saúde; Pessoas de 80 anos ou mais; Povos e Comunidades Tradicionais Ribeirinha; Povos e Comunidades Tradicionais Quilombola; Pessoas de 75 a 79 anos; Pessoas de 70 a 74 anos; 

Pessoas de 65 a 69 anos; Pessoas de 60 a 64 anos; Comorbidades;População Privada de Liberdade;  Funcionário do Sistema de Privação de Liberdade; Pessoas em Situação de Rua; Forças de Segurança e Salvamento; Forças Armadas; Pessoas com Deficiências Permanente Grave; Trabalhadores da Educação do Ensino Básico; 

Trabalhadores da Educação do Ensino Superior; Caminhoneiros; Trabalhadores de Transporte Coletivo Rodoviário Passageiros Urbano e de Longo Curso; Trabalhadores de Transporte Metroviário e Ferroviário; Trabalhadores de Transporte Aéreo; Trabalhadores Portuários; e Trabalhadores de Transporte de Aquaviário.


