
 
ESTADO DO MARANHÃO                                                                                                                                                                                          

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

 PLANILHA Nº 02          -             DATA:  01/03/2021 

Nº CNS DO ESTABELECIMENTO DE SAÚDE:    7115714                                                                                CNS DO VACINADOR: 209578465030008 

NOME DO ESTABELECIMENTO DE SAÚDE:          UNIDADE ISABEL MARIA DE JESUS                              NOME DO VACINADOR: TERESINHA DE JESUS S.CARNEIRO 

ESTADO/UF:MA                     CÓDIGO IBGE DO MUNICÍPIO:210790                                                           NOME DO MUNICÍPIO: PASSAGEM FRANCA-MA 

Or
de
m 

Grupo 
prioritári

o 

Categoria 
Grupo 

Prioritário 

CNS OU CPF Nome do Vacinado Data de 
Nascimen

to 

SE
X
O 

Nome da Mãe Data de 
Vacinação 

Cód
. De 
Vaci
na  
(SI-
PNI) 

Nome da 
Vacina 

D
o
se 

Lote Prod
utor 

01 FAIXA 
ETARIA 

80+ CNS898003452005
838CPF872880283-
72 

ANTONIO FRANCISCO DA SILVA 10/09/19
32 

M ANTONIA FRANCISCA DA 
SILVA 

01/03/2021  COVISHIE
LD 

D
1 

4120Z02
5 

FIO 
CRU
Z 

02  
FAIXA 
ETARIA 
 

80+  
CNS207053440740
005CPF564610543-
91 

MARIA CELESTE PEREIRA 
OLIVEIRA 

22/04/19
32 

F MARIA LUIZA LOPES 
PEREIRA 

01/03/2021  COVISHIEL
D 

D
1 

4120Z025 FIO 
CRUZ 

03 FAIXA 
ETARIA 

80+ CNS702803187543
565CPF013398083-
90 

PERPETUA DO SOCORRO VIANA 25/01/19
25 

F FELICIDADE VIANA DE 
SOUSA 

01/03/2021  COVISHIEL
D 

D
1 

4120Z025 FIO 
CRUZ 

04  
FAIXA 
ETARIA 

80+ CNS898004141298
419 

FILIPE ALVES DE OLIVEIRA 26/05/19
32 

M LUISA PEREIRA DA 
CONCEIÇÃO 

01/03/2021  COVISHIEL
D 

D
1 

4120Z025 FIO 
CRUZ 
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Campanha Nacional de Vacinação contra a Covid-19 - Registro Manual Diário de Vacinados 

 PLANILHA Nº 02          -             DATA:  01/03/2021 

Nº CNS DO ESTABELECIMENTO DE SAÚDE:    7115714                                                                                CNS DO VACINADOR: 209578465030008 

NOME DO ESTABELECIMENTO DE SAÚDE:          UNIDADE ISABEL MARIA DE JESUS                              NOME DO VACINADOR: TERESINHA DE JESUS S.CARNEIRO 

ESTADO/UF:MA                     CÓDIGO IBGE DO MUNICÍPIO:210790                                                           NOME DO MUNICÍPIO: PASSAGEM FRANCA-MA 

 

 

 

05 FAIXA 
ETARIA 

80+ CNS702803608240
660CPF693960703-
87 

MARIA CONCEBIDA ALVES DA 
SILVA 

15/06/19
33 

F ANA MARIA ALVES 
MARINHO 

01/03/2021  COVISHIEL
D 

D
1 

4120Z025 FIO 
CRUZ 

06 FAIXA 
ETARIA 

80+ CNS708607537853
988CPF838679963-
34 

JOAO VIANA DA SILVA 19/03/19
34 

M ANA MARIA DA 
CONCEIÇÃO 

01/03/2021  COVISHIEL
D 

D
1 

4120Z025 FIO 
CRUZ 

07 FAIXA 
ETARIA 

80+ CNS700504752827
158CPF013111703-
32 

MARIA DE LOURDES PEREIRA DA 
SILVA  

20/05/19
36 

F OLGA PEREIRA DA SILVA 01/03/2021  COVISHIEL
D 

D
1 

4120Z025 FIO 
CRUZ 

08 FAIXA 
ETARIA 

80+ CNS207053444140
002CPF709376053-
87 

JOSÉ PEREIRA DA SILVA 12/06/19
35 

M MARIA ANTONIA DE 
ALEXANDRINA 

01/03/2021  COVISHIEL
D 

D
1 

4120Z025 FIO 
CRUZ 

09 FAIXA 
ETARIA 

80+ CNS700003486811
201CPF310080933-
00 

RAIMUNDA SANTANA DA 
CONCEIÇÃO 

01/01/19
32 

F ANTONIA SANTANA DA 
CONCEIÇÃO 

01/03/2021  COVISHIEL
D 

D
1 

4120Z025 FIO 
CRUZ 

10 FAIXA 
ETARIA 

80+ CNS703009842402
672CPF006270903-
89 

JOANA COELHO DA SILVA 06/12/19
37 

F ANA COLEHO DA SILVA 01/03/2021  COVISHIEL
D 

D
1 

4120Z025 FIO 
CRUZ 
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Campanha Nacional de Vacinação contra a Covid-19 - Registro Manual Diário de Vacinados 

 PLANILHA Nº 02          -             DATA:  01/03/2021 

Nº CNS DO ESTABELECIMENTO DE SAÚDE:    7115714                                                                                CNS DO VACINADOR: 209578465030008 

NOME DO ESTABELECIMENTO DE SAÚDE:          UNIDADE ISABEL MARIA DE JESUS                              NOME DO VACINADOR: TERESINHA DE JESUS S.CARNEIRO 

ESTADO/UF:MA                     CÓDIGO IBGE DO MUNICÍPIO:210790                                                           NOME DO MUNICÍPIO: PASSAGEM FRANCA-MA 

TOTAL DE VACINADOS EM 01/03/2021 D1: 10 

TOTAL DE VACINAS EM ESTOQUE REDE DE FRIO D1: 140   

TOTAL DE VACINAS EM ESTOQUE REDE DE FRIO D2: 148 
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Campanha Nacional de Vacinação contra a Covid-19 - Registro Manual Diário de Vacinados 

 PLANILHA Nº 02          -             DATA:  01/03/2021 

Nº CNS DO ESTABELECIMENTO DE SAÚDE: 6192831                                                                                  CNS DO VACINADOR: 700700944345474 

NOME DO ESTABELECIMENTO DE SAÚDE: UNIDADE BÁSICA DE SAÚDE AEROPORTO                         NOME DO VACINADOR: JANAINA DE ARAUJO BARROS 

ESTADO/UF: MA                    CÓDIGO IBGE DO MUNICÍPIO:210790                                                          NOME DO MUNICÍPIO: PASSAGEM FRANCA-MA 

Or
de
m 

Grupo 
prioritári

o 

Categoria 
Grupo 

Prioritário 

CNS OU CPF Nome do Vacinado Data de 
Nascimen

to 

SE
X
O 

Nome da Mãe Data de 
Vacinação 

Cód
. De 
Vaci
na  
(SI-
PNI) 

Nome da 
Vacina 

D
o
se 

Lote Prod
utor 

01 FAIXA 
ETARIA 

80+ CNS708007857290
429CPF014162963-
01 

MARIA DE SOUZA LOPES 10/06/19
32 

F ROSA MARIA DA 
CONCEIÇÃO 

01/03/2021  COVISHIE
LD 

D
1 

4120Z02
5 

FIO 
CRU
Z 

02 FAIXA 
ETARIA 

80+ CNS708400222972
668CPF883581783-
87 

GENEROZA SOARES DA SILVA 09/02/19
33 

F ANA SOARES DE SOUZA 01/03/2021  COVISHIEL
D 

D
1 

4120Z025 FIO 
CRUZ 

03  
FAIXA 
ETARIA 

80+ CNS706309725199
775CPF786280403-
15 

RAIMUNDO PEREIRA DOS 
SANTOS 

31/08/19
32 

M ANDRELINA PEREIRA 
DOS SANTOS 

01/03/2021  COVISHIEL
D 

D
1 

4120Z025 FIO 
CRUZ 

04 FAIXA 
ETARIA 
 
 

80+ CNS704105154203
670CPF965318273-
00 

SEBASTIANA SILVA 01/04/19
36 

F MARIA SILVA 01/03/2021  COVISHIEL
D 

D
1 

4120Z025 FIO 
CRUZ 
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Campanha Nacional de Vacinação contra a Covid-19 - Registro Manual Diário de Vacinados 

 PLANILHA Nº 02          -             DATA:  01/03/2021 

Nº CNS DO ESTABELECIMENTO DE SAÚDE: 6192831                                                                                  CNS DO VACINADOR: 700700944345474 

NOME DO ESTABELECIMENTO DE SAÚDE: UNIDADE BÁSICA DE SAÚDE AEROPORTO                         NOME DO VACINADOR: JANAINA DE ARAUJO BARROS 

ESTADO/UF: MA                    CÓDIGO IBGE DO MUNICÍPIO:210790                                                          NOME DO MUNICÍPIO: PASSAGEM FRANCA-MA 

05 FAIXA 
ETARIA 

80+ CNS700504161073
356CPF305992453-
87 

FELIPE ANTONIO DE SOUZA 20/05/19
32 

M LEONOR PEREIRA DA 
SILVA  

01/03/2021  COVISHIEL
D 

D
1 

4120Z025 FIO 
CRUZ 

06 FAIXA 
ETARIA 

80+ CNS700003427022
802CPF967315403-
15 

HILDA GOMES DA SILVA SÁ 15/11/19
35 

F TEODORA GOMES DA 
SILVA 

01/03/2021  COVISHIEL
D 

D
1 

4120Z025 FIO 
CRUZ 

07 FAIXA 
ETARIA 

80+ CNS706709551051
618CPF916547503-
87 

ANTONIA MARCOS DA SILVA 09/10/09
31 

F MARIA SILVA ARAUJO 01/03/2021  COVISHIEL
D 

D
1 

4120Z025 FIO 
CRUZ 

08 FAIXA 
ETARIA 

80+ CNS704005348136
767CPF866535473-
53 

MARIA GONÇALVES SANTOS 30/04/19
31 

F ANTONIA MARIA DE 
JESUS 

01/03/2021  COVISHIEL
D 

D
1 

4120Z025 FIO 
CRUZ 

09 FAIXA 
ETARIA 

80+ CNS704609168576
821CPF950674773-
34 

EVARISTA ALVES DE SOUSA 20/10/19
36 

F UMBEL.INA VIANA DA 
SILVA 

01/03/2021  COVISHIEL
D 

D
1 

4120Z025 FIO 
CRUZ 

10 FAIXA 
ETARIA 

80+ CNS709805028059
293CPF257270793-
49 

OSVALDO DE SOUZA 07/09/19
32 

M JOAQUINA MARIA DA 
CONCEIÇÃO 

01/03/2021  COVISHIEL
D 

D
1 

4120Z025 FIO 
CRUZ 

11 FAIXA 
ETARIA 

80+ CNS703407166610
900CPF954109963-
72 

RAIMUNDO SOARES DE SOUSA 15/01/19
36 

M JOANA BARROS RIBEIRO 01/03/2021  COVISHIEL
D 

D
1 

4120Z025 FIO 
CRUZ 
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Campanha Nacional de Vacinação contra a Covid-19 - Registro Manual Diário de Vacinados 

 PLANILHA Nº 02          -             DATA:  01/03/2021 

Nº CNS DO ESTABELECIMENTO DE SAÚDE: 6192831                                                                                  CNS DO VACINADOR: 700700944345474 

NOME DO ESTABELECIMENTO DE SAÚDE: UNIDADE BÁSICA DE SAÚDE AEROPORTO                         NOME DO VACINADOR: JANAINA DE ARAUJO BARROS 

ESTADO/UF: MA                    CÓDIGO IBGE DO MUNICÍPIO:210790                                                          NOME DO MUNICÍPIO: PASSAGEM FRANCA-MA 

TOTAL DE VACINADOS EM 01/03/2021 D1: 11 

TOTAL DE VACINAS EM ESTOQUE REDE DE FRIO D1: 140   

TOTAL DE VACINAS EM ESTOQUE REDE DE FRIO D2: 148 
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Campanha Nacional de Vacinação contra a Covid-19 - Registro Manual Diário de Vacinados 

 PLANILHA Nº 02          -             DATA: 01/03/2021  

Nº CNS DO ESTABELECIMENTO DE SAÚDE: 6446736                                                                        CNS DO VACINADOR: 704006371233561 

NOME DO ESTABELECIMENTO DE SAÚDE:      UNIDADE BÁSICA DE SAÚDE CENTRO                     NOME DO VACINADOR: ANDRÉIA LUIZA RODRIGUES DOS SANTOS 

ESTADO/UF: MA                    CÓDIGO IBGE DO MUNICÍPIO:210790                                                      NOME DO MUNICÍPIO: PASSAGEM FRANCA-MA 

Or
de
m 

Grupo 
prioritári

o 

Categoria 
Grupo 

Prioritário 

CNS OU CPF Nome do Vacinado Data de 
Nascimen

to 

SE
X
O 

Nome da Mãe Data de 
Vacinação 

Cód
. De 
Vaci
na  
(SI-
PNI) 

Nome da 
Vacina 

D
o
se 

Lote Prod
utor 

01 FAIXA 
ETARIA 

80+ CNS704609657207
829CPF474907993-
68 

NEMESIA DE SOUSA BARROS 
SILVA 

28/03/19
35 

F OZANA ALVES BARROS 01/03/2021  COVISHIE
LD 

D
1 

4120Z02
5 

FIO 
CRU
Z 

02 FAIXA 
ETARIA 

80+ CNS700808474584
881CPF012659203-
97 
 

ANTONIO LOPES DA SILVA 03/10/19
35 

M MARIA VIEIRA 01/03/2021  COVISHIEL
D 

D
1 

4120Z025 FIO 
CRUZ 

03  
FAIXA 
ETARIA 

80+ CNS700002962083
204CPF953085473-
00 

JOAO CARDOSO DA SILVA 22/09/19
32 

M CECILIA DE FRANCISCA 
DE BRITO 

01/03/2021  COVISHIEL
D 

D
1 

4120Z025 FIO 
CRUZ 

04 FAIXA 
ETARIA 
 

80+ CNS700509125446
150CPF871679303-
00 

EVA SOUZA NOGUEIRA 03/01/19
33 

F RAIMUNDA SOUSA 
BARROS 

01/03/2021  COVISHIEL
D 

D
1 

4120Z025 FIO 
CRUZ 
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Campanha Nacional de Vacinação contra a Covid-19 - Registro Manual Diário de Vacinados 

 PLANILHA Nº 02          -             DATA: 01/03/2021  

Nº CNS DO ESTABELECIMENTO DE SAÚDE: 6446736                                                                        CNS DO VACINADOR: 704006371233561 

NOME DO ESTABELECIMENTO DE SAÚDE:      UNIDADE BÁSICA DE SAÚDE CENTRO                     NOME DO VACINADOR: ANDRÉIA LUIZA RODRIGUES DOS SANTOS 

ESTADO/UF: MA                    CÓDIGO IBGE DO MUNICÍPIO:210790                                                      NOME DO MUNICÍPIO: PASSAGEM FRANCA-MA 

 

05 FAIXA 
ETARIA 

80+ CNS702001865555
887CPF132174293-
20 

MANOEL DE SOUSA REIS 16/06/19
35 

M MARIA DE SOUSA REIS 01/03/2021  COVISHIEL
D 

D
1 

4120Z025 FIO 
CRUZ 

06 FAIXA 
ETARIA 

80+ CNS704207790371
989CPF810047103-
72 

MARIA DOS ANJOS SOUSA 01/01/19
32 

F MARCELINA LOPES DA 
SILVA 

01/03/2021  COVISHIEL
D 

D
1 

4120Z025 FIO 
CRUZ 

07 FAIXA 
ETARIA 

80+ CNS700506957704
653CPF088651673-
00 

EMIDIO RABELO DE SOUSA 25/05/19
32 

M ROSA DO ESPIRITO 
SANTO 

01/03/2021  COVISHIEL
D 

D
1 

4120Z025 FIO 
CRUZ 

08 FAIXA 
ETARIA 

80+ CNS704102168775
075CPF281370353-
20 

LINO FELIX DA SILVA 15/09/19
35 

M EMILIA SOUSA 
GUIMARAES 

01/03/2021  COVISHIEL
D 

D
1 

4120Z025 FIO 
CRUZ 

09 FAIXA 
ETARIA 

80+ CNS700500929336
658CPF021961073-
87 

ZILA ALMEIDA 10/05/19
32 

F LUIZA ALMEIDA DO 
NASCIMENTO 

01/03/2021  COVISHIEL
D 

D
1 

4120Z025 FIO 
CRUZ 

10 FAIXA 
ETARIA 

80+ CNS705407420779
599CPF951865303-
87 

MANOELA ALVES DA CRUZ 01/10/19
33 

F RAIMUNDA ALVES DA 
SILVA 

01/03/2021  COVISHIEL
D 

D
1 

4120Z025 FIO 
CRUZ 
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Campanha Nacional de Vacinação contra a Covid-19 - Registro Manual Diário de Vacinados 

 PLANILHA Nº 02          -             DATA: 01/03/2021  

Nº CNS DO ESTABELECIMENTO DE SAÚDE: 6446736                                                                        CNS DO VACINADOR: 704006371233561 

NOME DO ESTABELECIMENTO DE SAÚDE:      UNIDADE BÁSICA DE SAÚDE CENTRO                     NOME DO VACINADOR: ANDRÉIA LUIZA RODRIGUES DOS SANTOS 

ESTADO/UF: MA                    CÓDIGO IBGE DO MUNICÍPIO:210790                                                      NOME DO MUNICÍPIO: PASSAGEM FRANCA-MA 

11 FAIXA 
ETARIA 

80+ CNS704004822868
661CPF035057233-
04 

LUIZ RIBEIRO DE AZEVEDO 19/08/19
33 

M RAIMUNDA RIBEIRO DE 
AZEVEDO 

01/03/2021  COVISHIEL
D 

D
1 

4120Z025 FIO 
CRUZ 

12 FAIXA 
ETARIA 

80+ CNS704004822868
661CPF035057233-
04 

SEBASTIANA SILVEIRA BARRA 03/04/19
34 

F LAURA BANDEIRA 
BARRA 

01/03/2021  COVISHIEL
D 

D
1 

4120Z025 FIO 
CRUZ 

13 FAIXA 
ETARIA 

80+ CNS700909959918
196CPF068027293-
34 

GONSALO DE SOUSA LIMA 16/01/19
34 

M SABINA DE SOUSA LIMA 01/03/2021  COVISHIEL
D 

D
1 

4120Z025  

14 FAIXA 
ETARIA 

80+ CNS708003350862
721CPF716118513-
00 

HELOISA ALVES FEITOSA 01/01/19
36 

F PETROLINA ALVES 
FEITOSA 

01/03/2021  COVISHIEL
D 

D
1 

4120Z025  

15 FAIXA 
ETARIA 

80+ CNS700900912857
494CPF562667313-
04 

ALAIDE ALVES FEITOSA 19/01/19
32 

F PETRONILIA FEITOSA DO 
REGO 

01/03/2021  COVISHIEL
D 

D
1 

4120Z025  

16 FAIXA 
ETARIA 

80+ CNS701403626689
033CPF768296691-
20 

MARIA DE LURDES OLIVEIRA  06/11/19
31 

F ROSALINA DOS REIS 01/03/2021  COVISHIEL
D 

D
1 

4120Z025  

17 FAIXA 
ETARIA 

80+ CNS708705195157
794CPF244106673-
00 

GENERINDA LOPES DOS SANTOS 08/01/19
36 

F CONCEIÇÃO LOPES 01/03/2021  COVISHIEL
D 

D
1 

4120Z025  
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Campanha Nacional de Vacinação contra a Covid-19 - Registro Manual Diário de Vacinados 

 PLANILHA Nº 02          -             DATA: 01/03/2021  

Nº CNS DO ESTABELECIMENTO DE SAÚDE: 6446736                                                                        CNS DO VACINADOR: 704006371233561 

NOME DO ESTABELECIMENTO DE SAÚDE:      UNIDADE BÁSICA DE SAÚDE CENTRO                     NOME DO VACINADOR: ANDRÉIA LUIZA RODRIGUES DOS SANTOS 

ESTADO/UF: MA                    CÓDIGO IBGE DO MUNICÍPIO:210790                                                      NOME DO MUNICÍPIO: PASSAGEM FRANCA-MA 

18 FAIXA 
ETARIA 

80+ CNS700601950241
261CPF698975571-
72 

EVA DIAS DE ALENCAR 26/03/19
35 

F ANA DIAS DE ALENCAR 01/03/2021  COVISHIEL
D 

D
1 

4120Z025  

19 FAIXA 
ETARIA 

80+ CNS708001384108
823CPF528461483-
68 

ANTONIO COELHO DOS SANTOS 10/01/19
36 

M MARIA COELHO SILVA  01/03/2021  COVISHIEL
D 

D
1 

4120Z025  

20 FAIXA 
ETARIA 

80+ CNS898002330917
696CPF875088503-
00 

BENTO PERIRA DA SILVA 26/05/19
31 

M BENEDITA DE AGUIAR 01/03/2021  COVISHIEL
D 

D
1 

4120Z025  

21 FAIXA 
ETARIA 

80+ CNS708607581038
585CPF002802103-
70 

MANOEL NUNES MARTINS 27/08/19
33 

M AUGUSTA NUNES 01/03/2021  COVISHIEL
D 

D
1 

4120Z025  

22 FAIXA 
ETARIA 

80+ CNS706208073903
166CPF968577303-
34 

LUIS LINHARES  06/11/19
32 

M MARIA LINHARES 01/03/2021  COVISHIEL
D 

D
1 

4120Z025  

23 FAIXA 
ETARIA 

80+ CNS700506349212
452CPF179509453-
20 

GUILERME PEREIRA 10/01/19
35 

M EVA PEREIRA DA SILVA 01/03/2021  COVISHIEL
D 

D
1 

4120Z025  

24 FAIXA 
ETARIA 

80+ CNS700003990563
100 

VALMIRA BANDEIRA DA SILVA 01/01/19
35 

F MARIA DA CONCEIÇÃO 
BANDEIRA 

01/03/2021  COVISHIEL
D 

D
1 

4120Z025  
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Campanha Nacional de Vacinação contra a Covid-19 - Registro Manual Diário de Vacinados 

 PLANILHA Nº 02          -             DATA: 01/03/2021  

Nº CNS DO ESTABELECIMENTO DE SAÚDE: 6446736                                                                        CNS DO VACINADOR: 704006371233561 

NOME DO ESTABELECIMENTO DE SAÚDE:      UNIDADE BÁSICA DE SAÚDE CENTRO                     NOME DO VACINADOR: ANDRÉIA LUIZA RODRIGUES DOS SANTOS 

ESTADO/UF: MA                    CÓDIGO IBGE DO MUNICÍPIO:210790                                                      NOME DO MUNICÍPIO: PASSAGEM FRANCA-MA 

 

 

25 FAIXA 
ETARIA 
FAIXA 
ETARIA 

80+ CNS704208237716
389CPF49836991-
49 

SILVESTRE FERNANDES DA SILVA 31/02/19
32 

M MARIA FELISBINA DE 
SOUZA 

01/03/2021  COVISHIEL
D 

D
1 

4120Z025  

26 FAIXA 
ETARIA 

80+ CNS700807475474
582CPF104065303-
82 

MANOEL DA SILVA MENESES 25/09/19
35 

M ANTONIA LOPES 
BARBOSA 

01/03/2021  COVISHIEL
D 

D
1 

4120Z025  

27 FAIXA 
ETARIA 

80+ CNS708709130123
791 
CPF025215363-42 

RITA LEAL ARAUJO 25/11/19
35 

F MARIA RAIMUNDA LEAL 01/03/2021  COVISHIEL
D 

D
1 

4120Z025  

28 FAIXA 
ETARIA 

80+ CNS703404250944
811CPF950653263-
04 

RAIMUNDO ALVES DOS SANTOS 31/08/19
35 

M MARIA ALVES DOS 
SANTOS 

01/03/2021  COVISHIEL
D 

D
1 

4120Z025  

29 FAIXA 
ETARIA 

80+ CNS704508382739
817CPF912752963-
00 

MANOEL GLORIA BOAVENTURA 16/09/19
34 

M MARIA DA GLORIA 
BOAVENTURA 

01/03/2021  COVISHIEL
D 

D
1 

4120Z025  

30 FAIXA 
ETARIA 

80+ CNS701403626689
033CPF768296691-
20 

MARIA DO CARMO ARAUJO 21/04/19
31 

F ANTONIA ALVES DE 
ARAUJO 

01/03/2021  COVISHIEL
D 

D
1 

4120Z025  
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Campanha Nacional de Vacinação contra a Covid-19 - Registro Manual Diário de Vacinados 

 PLANILHA Nº 02          -             DATA: 01/03/2021  

Nº CNS DO ESTABELECIMENTO DE SAÚDE: 6446736                                                                        CNS DO VACINADOR: 704006371233561 

NOME DO ESTABELECIMENTO DE SAÚDE:      UNIDADE BÁSICA DE SAÚDE CENTRO                     NOME DO VACINADOR: ANDRÉIA LUIZA RODRIGUES DOS SANTOS 

ESTADO/UF: MA                    CÓDIGO IBGE DO MUNICÍPIO:210790                                                      NOME DO MUNICÍPIO: PASSAGEM FRANCA-MA 

TOTAL DE VACINADOS EM 01/03/2021 D1: 30 

TOTAL DE VACINAS EM ESTOQUE REDE DE FRIO D1: 140   

TOTAL DE VACINAS EM ESTOQUE REDE DE FRIO D2: 148 

 



 
ESTADO DO MARANHÃO                                                                                                                                                                                          

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

 PLANILHA Nº 02          -             DATA: 01-03-2021  

Nº CNS DO ESTABELECIMENTO DE SAÚDE:  6219632                                                                               CNS DO VACINADOR: 705009816737057 

NOME DO ESTABELECIMENTO DE SAÚDE:     UNIDADE BÁSICA DE SAÚDE COHAB                             NOME DO VACINADOR: VANUZA PEREIRA DA CRUZ 

ESTADO/UF:MA                     CÓDIGO IBGE DO MUNICÍPIO :210790                                                       NOME DO MUNICÍPIO: PASSAGEM FRANCA-MA 

Or
de
m 

Grupo 
prioritári

o 

Categoria 
Grupo 

Prioritário 

CNS OU CPF Nome do Vacinado Data de 
Nascimen

to 

SE
X
O 

Nome da Mãe Data de 
Vacinação 

Cód
. De 
Vaci
na  
(SI-
PNI) 

Nome da 
Vacina 

D
o
se 

Lote Prod
utor 

01 FAIXA 
ETARIA 

80+ CNS704306508508
398CPF013111443-
31 

MARIA BANDEIRA SILVA 02/05/19
33 

F LAURA JOSE BEZERRA 
BRITO 

01/03/2021  COVISHIE
LD 

D
1 

4120Z02
5 

FIO 
CRU
Z 

02 FAIXA 
ETARIA 

80+ CNS706101844974
130CPF213686512-
91 
 

JOSE COIMBRA DE ALMEIDA 17/09/19
35 

M MARIA COIMBRA 
ALMEIDA 

01/03/2021  COVISHIEL
D 

D
1 

4120Z025 FIO 
CRUZ 

03 FAIXA 
ETARIA 
 

80+ CNS708506361585
773CPF198657912-
34 

DOMINGOS BARBOSA ALMEIDA 10/12/19
36 

M MARIA DA SILVA 01/03/2021  COVISHIEL
D 

D
1 

4120Z025 FIO 
CRUZ 

04 FAIXA 
ETARIA 
 

80+ CNS700405413240
040CPF562315473-
33 

ONILIA CARDOSO DOS SANTOS 05/09/19
36 

F LIDIA SABINO OLIVEIRA 01/03/2021  COVISHIEL
D 

D
1 

4120Z025 FIO 
CRUZ 



 
ESTADO DO MARANHÃO                                                                                                                                                                                          

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

 PLANILHA Nº 02          -             DATA: 01-03-2021  

Nº CNS DO ESTABELECIMENTO DE SAÚDE:  6219632                                                                               CNS DO VACINADOR: 705009816737057 

NOME DO ESTABELECIMENTO DE SAÚDE:     UNIDADE BÁSICA DE SAÚDE COHAB                             NOME DO VACINADOR: VANUZA PEREIRA DA CRUZ 

ESTADO/UF:MA                     CÓDIGO IBGE DO MUNICÍPIO :210790                                                       NOME DO MUNICÍPIO: PASSAGEM FRANCA-MA 

 

 

 

05 FAIXA 
ETARIA 

80+ CNS700400972217
840CPF562662513-
53 

CARLINDA RODRIGUES DE SOUSA 04/11/19
35 

F ANA RODRIGUES 
CARVALHO 

01/03/2021  COVISHIEL
D 

D
1 

4120Z025 FIO 
CRUZ 

06 FAIXA 
ETARIA 

80+ CPF035042939-87 ESTEVAN FRANCISCO DE 
OLIVEIRA 

03/08/19
31 

M MARIA FRANCISCA DE 
OLIVEIRA 

01/03/2021  COVISHIEL
D 

D
1 

4120Z025 FIO 
CRUZ 

07 FAIXA 
ETARIA 

80+ CNS705004224578
357CPF01300773-
82 

LUCIANO CEZARIO SILVA 08/01/19
37 

M RAIMUNDA FERREIRA 
ANDRADE 

01/03/2021  COVISHIEL
D 

D
1 

4120Z025 FIO 
CRUZ 

08 FAIXA 
ETARIA 

80+ CNS706206082476
060CPF002996553-
50 

MARIA DAS DORES DE JESUS 10/10/19
32 

F MARIA DAS DORES DE 
JESUS 

01/03/2021  COVISHIEL
D 

D
1 

4120Z025 FIO 
CRUZ 

09 FAIXA 
ETARIA 

80+ CNS704001318698
860CPF258471793-
72 

DAUZINA DIAS SOARES 03/12/19
19 

F HERMINA DIAS 
GONÇALVES 

01/03/2021  COVISHIEL
D 

D
1 

4120Z025 FIO 
CRUZ 

10 FAIXA 
ETARIA 

80+ CNS704809571272
140CPF916554473-
00 

ANTONIO PEREIRA DA SILVA 13/10/19
33 

M MARIA ALVES DA 
CONCEIÇÃO 

01/03/2021  COVISHIEL
D 

D
1 

4120Z025 FIO 
CRUZ 



 
ESTADO DO MARANHÃO                                                                                                                                                                                          

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

 PLANILHA Nº 02          -             DATA: 01-03-2021  

Nº CNS DO ESTABELECIMENTO DE SAÚDE:  6219632                                                                               CNS DO VACINADOR: 705009816737057 

NOME DO ESTABELECIMENTO DE SAÚDE:     UNIDADE BÁSICA DE SAÚDE COHAB                             NOME DO VACINADOR: VANUZA PEREIRA DA CRUZ 

ESTADO/UF:MA                     CÓDIGO IBGE DO MUNICÍPIO :210790                                                       NOME DO MUNICÍPIO: PASSAGEM FRANCA-MA 

TOTAL DE VACINADOS EM 01/03/2021 D1: 10 

TOTAL DE VACINAS EM ESTOQUE REDE DE FRIO D1: 140   

TOTAL DE VACINAS EM ESTOQUE REDE DE FRIO D2: 148 

 

 



 
ESTADO DO MARANHÃO                                                                                                                                                                                          

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

 PLANILHA Nº 20          -             DATA:  01/03/2021 

Nº CNS DO ESTABELECIMENTO DE SAÚDE: 6192890                                                              CNS DO VACINADOR: 708405204074968 

NOME DO ESTABELECIMENTO DE SAÚDE:   UBS MUTIRÃO                                                   NOME DO VACINADOR: VANIA DA CONCEIÇÃO PINHEIRO DE SOUSA 

ESTADO/UF:MA                     CÓDIGO IBGE DO MUNICÍPIO:210790                                      NOME DO MUNICÍPIO: PASSAGEM FRANCA-MA 

Or
de
m 

Grupo 
prioritári

o 

Categoria 
Grupo 

Prioritário 

CNS OU CPF Nome do Vacinado Data de 
Nascimen

to 

SE
X
O 

Nome da Mãe Data de 
Vacinação 

Cód
. De 
Vaci
na  
(SI-
PNI) 

Nome da 
Vacina 

D
o
se 

Lote Prod
utor 

01 FAIXA 
ETARIA 

80+ CNS 
702809667243668 
CPF013250123-60 

ALZIRA ALVES DOS REIS 08/03/19
35 

F ANTONIA ALVES DOS 
REIS 

01/03/2021  COVISHIE
LD 

D
1 

4120Z02
5 

FIO 
CRU
Z 

02  
FAIXA 
ETARIA 
 

80+ CNS 
709808075983395 
CPF531691153-91 

MARIA RODRIGUES DA SILVA 10/12/19
32 

F JOANA RODRIGUES 01/03/2021  COVISHIEL
D 

D
1 

4120Z025 FIO 
CRUZ 

03  
FAIXA 
ETARIA 
 

80+ CNS700009625987
807 
CPF013249133-80 

MAXIMIANA SILVEIRA 
GUIMARAES 

21/02/19
33 

F LUIZA RODRIGUES 01/03/2021  COVISHIEL
D 

D
1 

4120Z025 FIO 
CRUZ 



 
ESTADO DO MARANHÃO                                                                                                                                                                                          

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

 PLANILHA Nº 20          -             DATA:  01/03/2021 

Nº CNS DO ESTABELECIMENTO DE SAÚDE: 6192890                                                              CNS DO VACINADOR: 708405204074968 

NOME DO ESTABELECIMENTO DE SAÚDE:   UBS MUTIRÃO                                                   NOME DO VACINADOR: VANIA DA CONCEIÇÃO PINHEIRO DE SOUSA 

ESTADO/UF:MA                     CÓDIGO IBGE DO MUNICÍPIO:210790                                      NOME DO MUNICÍPIO: PASSAGEM FRANCA-MA 

04 FAIXA 
ETARIA 

80+ CNS704706540134
240CPF167933183-
04 

JORGE FERNANDES DE SOUZA 12/05/19
36 

F MARIA MADALENA 
FERNANDES DE SOUSA 

01/03/2021  COVISHIEL
D 

D
1 

4120Z025 FIO 
CRUZ 

05 FAIXA 
ETARIA 

80+ CNS898003241097
015 
CPF528469703-00 

MIGUEL ALVES DOS REIS 23/09/19
31 

M ANTONIA ALVES DOS 
REIS 

01/03/2021  COVISHIEL
D 

D
1 

4120Z025 FIO 
CRUZ 

06 FAIXA 
ETARIA 

80+ CNS701203096663
913CPF002546213-
09 

JOSE FERNANDES DA COSTA 01/07/19
35 

M CAROLINA FERNANDES 
DA COSTA  

01/03/2021  COVISHIEL
D 

D
1 

4120Z025 FIO 
CRUZ 

07 FAIXA 
ETARIA 

80+ CNS700001381902
205CPF528571523-
34 

RAIMUNDO ALVES DA SILVA 10/04/19
35 

M MARIA DAS DORES DA 
CONCEIÇÃO 

01/03/2021  COVISHIEL
D 

D
1 

4120Z025 FIO 
CRUZ 

08 FAIXA 
ETARIA 

80+ CNS702406060315
825CPF961657743-
34 

ANTONIA PEREIRA DA SILVA 25/10/19
37 

M MARIA BENTA DE 
ARAUJO PEREIRA 

01/03/2021  COVISHIEL
D 

D
1 

4120Z025 FIO 
CRUZ 

09 FAIXA 
ETARIA 

80+ CNS701406663888
330CPF876021133-
49 

ROSA PEREIRA DA CONCEIÇAO 13/08/19
37 

F PEDRINA MARIA DA 
CONCEIÇÃO 

01/03/2021  COVISHIEL
D 

D
1 

4120Z025 FIO 
CRUZ 

10 FAIXA 
ETARIA 

80+ CNS701401673804
038CPF881693673-
87 

EDUARDO ALVES BEZERRA  13/10/19
36 

M TEODOLINA ALVES 
BEZERA 

01/03/2021  COVISHIEL
D 

D
1 

4120Z025 FIO 
CRUZ 



 
ESTADO DO MARANHÃO                                                                                                                                                                                          

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

 PLANILHA Nº 20          -             DATA:  01/03/2021 

Nº CNS DO ESTABELECIMENTO DE SAÚDE: 6192890                                                              CNS DO VACINADOR: 708405204074968 

NOME DO ESTABELECIMENTO DE SAÚDE:   UBS MUTIRÃO                                                   NOME DO VACINADOR: VANIA DA CONCEIÇÃO PINHEIRO DE SOUSA 

ESTADO/UF:MA                     CÓDIGO IBGE DO MUNICÍPIO:210790                                      NOME DO MUNICÍPIO: PASSAGEM FRANCA-MA 

 

TOTAL DE VACINADOS EM 01/03/2021 D1: 10 

TOTAL DE VACINADOS EM 01/03/2021 D2: 01 

TOTAL DE VACINAS EM ESTOQUE REDE DE FRIO D1: 140   

TOTAL DE VACINAS EM ESTOQUE REDE DE FRIO D2: 148 

11 TRABALH
ADOR DE 
SAUDE  

MOTORISTA CPF969447653-49 
CNS705205411125
476 

PEDRO NETO BANDEIRA BARROS 06/02/19
82 

M LUIZA ALVES DE SOUZA 01/03/2021  CORONAV
AC 

D
2 

2020090
11 

BUTA
NTA
N 


