














HOSPITAL	UNIVERSITÁRIO	DA	UNIVERSIDADE	FEDERAL	DE	JUIZ	DE	FORA
Plano	de	Tarefas	-	SEI	nº	2/2025/DIVGP/GAD/HU-UFJF

Juiz	de	Fora,	15	de	agosto	de	2025.
		

	

	

PLANO	DE	TAREFAS	INDIVIDUAL	-	ACORDO	DE	CCOOPERAÇÃO	TÉCNICA	Nº	XXX/2023

	

1.	IDENTIFICAÇÃO

NOME	DO	PROFISSIONAL:	Jair	Moreira	Dias	Jr
	

CPF:	50384015972
	

VÍNCULO:	SS/PJF
	

CARGA	HORÁRIA:	12:30
	

ENDEREÇO:	Rua	Deputado	Ulisses	Escobar,	21
	

BAIRRO:	Pq	Guadalajara
	

CIDADE:	Juiz	de	Fora
	

ESTADO:	MG
	

CEP:	36.033-620
	

	Nº	DO	REGISTRO	NO	CONSELHO
PROFISSIONAL:

CRM-MG	35243

TELEFONE(S):(32)988541715
	

ENDEREÇO	ELETRÔNICO	(E-MAIL):jaircris@yahoo.com.br
	

	

2.	PLANO	DE	ATIVIDADES

2.1	PÚBLICO	ALVO	/	FAIXA	ETÁRIA:

(		x			)	CRIANÇA								(					)	SEM	RESTRIÇÃO	DE	IDADE						(	x		)	COM	RESTRIÇÃO	DE	IDADE	(A	PARTIR	DE	QUE	IDADE):	a
partir	10	anos

(		x			)	ADULTO
	

2.2.	PROCEDIMENTOS

(	x		)	CRIANÇA	doenças	da	coluna	vertebral

(	x			)	ADULTO	doenças	da	coluna	vertebral

2.3.	LOCAL,	DIAS	E	HORÁRIOS	PARA	REALIZAÇÃO	DOS	PROCEDIMENTOS:

2.3.1.	LOCAL:	HU-UFJF	Unidades	Dom	Bosco	e	Santa	Catarina

2.3.2.2	–	MONITORAMENTO	DIÁRIO	DA	FORÇA	DE	TRABALHO

Monitoramento	Diário	da	Força	de	Trabalho

Semana	Padrão 	Segunda	-
Feira

	Terça	-
Feira

	Quarta	-
Feira

	Quinta	-
Feira

	Sexta	-
Feira Sábado Domingo

Quantitativo
Atividades	Programadas Horário Horário Horário Horário Horário Horário Horário

	 de6:30	às
9:00

de_x__
às_x__ de_x__	às__x_ de	7:00	às

13:30
de	6:30	às
9:00

7:00	às
19:00
(01/mês)

de___	às___ 	

	 	 	 	 	 	 	 	 	

	 	 	 	 	 	 	 	 	

	 	 	 	 	 	 	 	 	

	 	 	 	 	 	 	 	 	
Carga	Horária	Total	12:30	Horas	Semanais
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OBSERVAÇÃO:	Avaliação	e	assistência	linear	na	enfermaria	do	HU,	como	RT	do	SOT/HU-UFJF,	atendimento
ambulatorial	direcionada	as	doenças	da	coluna	vertebral	e	realização	de	cirurgias	na	área	de	trauma	e	coluna
vertebral

	

	

3.	CRONOGRAMA	DO	PLANO	DE	ATIVIDADES
(Indicar	os	procedimentos	incluindo	o	número	de	consultas	e	retornos)

ATIVIDADES	/	AÇÕES PERÍODO	DE	EXECUÇÃO	(MÊS)

Nº Descrição JAN FEV MAR ABR MAI JUN JUL AGO SET OUT NOV DEZ

	01 Assistência	ortopédica	pacientes	internados(intra-
hospitalar) 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30

02 Assistência	ortopédica	pacientes	ambulatoriais	-	área
coluna 60 60 60 60 60 60 60 60 60 60 60 60

03 Cirurgias	área	da	coluna	vertebral 04 04 04 04 04 04 04 04 04 04 04 04
	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	
	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	
	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	

Estes	números	referem-se	aos	pacientes	atendidos,	mensalmente,	durante	atividades	ambulatoriais,	centro	cirúrgico	e	enfermaria.

	

PARECER	DO	SERVIDOR	MUNICIPAL:	Para	anular	e	corrigir	o	documento	52229857

	

	

	

(assinado	eletronicamente)

SERVIDOR	MUNICIPAL

CARGO/FUNÇÃO

MATRÍCULA	Nº	____

PARECER	DA	CHEFIA	IMEDIATA:

	

	

	

(assinado	eletronicamente)

CHEFIA	IMEDIATA	DO	SERVIDOR	MUNICIPAL

CARGO/FUNÇÃO

MATRÍCULA	Nº	____

PARECER	DO	2ª	ACORDANTE:

	

	

	

	

(assinado	eletronicamente)

REPRESENTANTE	DA	ÁREA	DE	GESTÃO	DE	PESSOAS	DA	PREFEITURA	DE
JUIZ	DE	FORA

CARGO/FUNÇÃO

MATRÍCULA	Nº	____

PARECER	DO	1ª	ACORDANTE:
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(assinado	eletronicamente)

REPRESENTANTE	DA	1ª	ACORDANTE

GERENTE	DE	ATENÇÃO	À	SAÚDE

MATRÍCULA	Nº	____

Documento	assinado	eletronicamente	por	Jair	Moreira	Dias	Junior,	Médico(a),	em	15/08/2025,	às	15:41,
conforme	horário	oficial	de	Brasília,	com	fundamento	no	art.	6º,	caput,	do	Decreto	nº	8.539,	de	8	de	outubro	de
2015.

Documento	assinado	eletronicamente	por	Ronald	Kleinsorge	Roland,	Chefe	de	Divisão,	em	15/08/2025,	às
16:06,	conforme	horário	oficial	de	Brasília,	com	fundamento	no	art.	6º,	caput,	do	Decreto	nº	8.539,	de	8	de	outubro
de	2015.

Documento	assinado	eletronicamente	por	Jose	da	Mota	Neto,	Chefe	de	Unidade,	em	20/08/2025,	às	16:52,
conforme	horário	oficial	de	Brasília,	com	fundamento	no	art.	6º,	caput,	do	Decreto	nº	8.539,	de	8	de	outubro	de
2015.

A	autenticidade	deste	documento	pode	ser	conferida	no	site	https://sei.ebserh.gov.br/sei/controlador_externo.php?
acao=documento_conferir&id_orgao_acesso_externo=0,	informando	o	código	verificador	52322083	e	o	código
CRC	F49D5AF7.

Referência:	Processo	nº	23765.013182/2025-07 SEI	nº	52322083
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HOSPITAL	UNIVERSITÁRIO	DA	UNIVERSIDADE	FEDERAL	DE	JUIZ	DE	FORA
Plano	de	Tarefas	-	SEI	nº	3/2025/UCAP/DMED/GAS/HU-UFJF

Juiz	de	Fora,	13	de	agosto	de	2025.
		

	

	

PLANO	DE	TAREFAS	INDIVIDUAL	-	ACORDO	DE	CCOOPERAÇÃO	TÉCNICA	Nº	003/2025

	

1.	IDENTIFICAÇÃO

NOME	DO	PROFISSIONAL:	Maria	Leticia	Nardelli	Pamplona	Corte	Real
	

CPF:	805.386.816-91
	

VÍNCULO:	Servidor
público	PJF
	

CARGA	HORÁRIA:	12h30min
	

ENDEREÇO:	Rua	Coronel	Vaz	de	Melo,	35/501	36.021-670
	

BAIRRO:	Bom	Pastor
	

CIDADE:	Juiz	de	Fora
	

ESTADO:	MG
	

CEP:	36021-670
	

	Nº	DO	REGISTRO	NO	CONSELHO
PROFISSIONAL:	CRO-MG	16860
	

TELEFONE(S):	(32)	3211-9848	/	(32)
99113-9441
	

ENDEREÇO	ELETRÔNICO	(E-MAIL):	mleticianardelli@hotmail.com
	

	

2.	PLANO	DE	ATIVIDADES

2.1	PÚBLICO	ALVO	/	FAIXA	ETÁRIA:

(	X	)	CRIANÇA								(					)	SEM	RESTRIÇÃO	DE	IDADE						(			X		)	COM	RESTRIÇÃO	DE	IDADE	(A	PARTIR	DE	QUE	IDADE):	a
partir	de	7	anos

(	X	)	ADULTO
	

2.2.	PROCEDIMENTOS

(	X	)	CRIANÇA	Anamnese,	avaliação	e	diagnóstico

(	X	)	ADULTO	Anamnese	e	planejamento	ortocirúrgico	+	tratamento	ortodôntico	pré	e	pós	operatórios	de	portadores	de
anomalias	crânio-faciais

2.3.	LOCAL,	DIAS	E	HORÁRIOS	PARA	REALIZAÇÃO	DOS	PROCEDIMENTOS:

2.3.1.	LOCAL:	HU-UFJF	unidade	Dom	Bosco	(ambulatório	do	Serviço	de	Cirurgia	e	Traumatologia	Bucomaxilofacial)

2.3.2.2	–	MONITORAMENTO	DIÁRIO	DA	FORÇA	DE	TRABALHO

Monitoramento	Diário	da	Força	de	Trabalho

Semana	Padrão 	Segunda	-
Feira

	Terça	-
Feira

	Quarta	-
Feira

	Quinta	-
Feira

	Sexta	-
Feira Sábado Domingo

Quantitativo
Atividades	Programadas Horário Horário Horário Horário Horário Horário Horário

Anamnese	e
planejamento
ortocirúrgico	+
tratamento	ortodôntico
pré	e	pós	operatórios	de
portadores	de	anomalias
crânio-faciais.

- 08h	às	13h 10:30h	às
13h 08h	às	13h - - -

6
atendimentos
(terça)

2
atendimentos
(quarta)

6
atendimentos
(quinta)
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Carga	Horária	Total:	12h	e	30	min	semanais

	

OBSERVAÇÃO:	-

	

	

3.	CRONOGRAMA	DO	PLANO	DE	ATIVIDADES
(Indicar	os	procedimentos	incluindo	o	número	de	consultas	e	retornos)

ATIVIDADES	/	AÇÕES PERÍODO	DE	EXECUÇÃO	(MÊS)

Nº Descrição JAN FEV MAR ABR MAI JUN JUL AGO SET OUT NOV DEZ
1 Atendimentos	ambulatoriais	(consulta	e	retorno) 56 56 56 56 56 56 56 56 56 56 56 56
2 Manutenção	de	aparelho	ortodôndico 14 14 14 14 14 14 14 14 14 14 14 14
3 Planejamento	Orto-cirúrgico 05 05 05 05 05 05 05 05 05 05 05 05
4 Análise	facial	+	traçado	predictivo 02 02 02 02 02 02 02 02 02 02 02 02
	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	
	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	

Estes	números	referem-se	aos	pacientes	atendidos,	mensalmente,	durante	atividades	ambulatoriais,	centro	cirúrgico	e	enfermaria.

	

PARECER	DO	SERVIDOR	MUNICIPAL:

	

	

	

(assinado	eletronicamente)

MARIA	LETÍCIA	NARDELLI	PAMPLNA	CORTE	REAL

Cirurgião-dentista	-	ortodontista

PARECER	DA	CHEFIA	IMEDIATA:

	

	

	

(assinado	eletronicamente)

FEDERICO	CAMARGO	CAVALCANTE

Chefe	da	Unidade	de	Cabeça	e	Pescoço

MATRÍCULA	Nº	2260704

PARECER	DO	2ª	ACORDANTE:

	

	

	

	

(assinado	eletronicamente)

REPRESENTANTE	DA	ÁREA	DE	GESTÃO	DE	PESSOAS	DA	PREFEITURA	DE
JUIZ	DE	FORA

CARGO/FUNÇÃO

MATRÍCULA	Nº	____

PARECER	DO	1ª	ACORDANTE:
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(assinado	eletronicamente)

REPRESENTANTE	DA	1ª	ACORDANTE

GERENTE	DE	ATENÇÃO	À	SAÚDE

MATRÍCULA	Nº	____

Documento	assinado	eletronicamente	por	Maria	Letícia	Nardelli	Pamplona	Corte	Real,	Cirurgião(ã)	-
Dentista,	em	14/08/2025,	às	10:09,	conforme	horário	oficial	de	Brasília,	com	fundamento	no	art.	6º,	caput,	do
Decreto	nº	8.539,	de	8	de	outubro	de	2015.

Documento	assinado	eletronicamente	por	Frederico	Camargo	Cavalcante,	Chefe	de	Unidade,	em	14/08/2025,
às	10:09,	conforme	horário	oficial	de	Brasília,	com	fundamento	no	art.	6º,	caput,	do	Decreto	nº	8.539,	de	8	de
outubro	de	2015.

Documento	assinado	eletronicamente	por	Ronald	Kleinsorge	Roland,	Gerente,	Substituto(a),	em	16/09/2025,
às	11:47,	conforme	horário	oficial	de	Brasília,	com	fundamento	no	art.	6º,	caput,	do	Decreto	nº	8.539,	de	8	de
outubro	de	2015.

A	autenticidade	deste	documento	pode	ser	conferida	no	site	https://sei.ebserh.gov.br/sei/controlador_externo.php?
acao=documento_conferir&id_orgao_acesso_externo=0,	informando	o	código	verificador	52249230	e	o	código
CRC	BE4CAEE1.

Referência:	Processo	nº	23765.013059/2025-88 SEI	nº	52249230
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X

X Tratamento de cálculos renais e ureterais e Transplantes Renais

08h 20h

Tratamento de cálculos renais

08h às 10hAmbulatórios de Tx Renal

10h às 20h

Plantão de Urologia e Tx Renal 08h às 20h

24h

20h 08h

PJF 24h

Ambulatório de Litíase (HU-DB)

Cirurgia de cálculo (HU-SC)

7:00 as 11:00

12:00 as 19:00

12h

Ambulatório de Litíase e Cirurgia de cálculo

20h

12:00 (DB)

(SC)

- Ambulatório no Dom Bosco  e Cirurgia no Santa Catarina



Tratamento de cálculos renais 12 12 12 12 12 12 12 12 12 12 12 12

Consultas no ambulatório de Tx Renal 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 3030

Cirurgia de cálculo (HU-SC)

Ambulatório de Litíase (HU-DB) 60
60

60 60 60 60 60 60 60 60 60 6060
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