2026

MARCO

PERIODO: 01/03/2026 A 31/03/2026

ESPECIALIDADE / EXAME AAGGEL'L/BF;DG ENI\IID'I% MASC. FEMIN. faixa:;zria 0 fali’;aaeigga clinica / hospital Local do atendimento
Cons. Cardiologia adulto 33 7 26 0 33 Hosp. Padre Olivio Boa Esperanca/ ES
Cons. Ortopedista adulto 83 26 57 0 83 Hosp. Padre Olivio Boa Esperanca/ ES
Cons. Pediatra 40 16 24 40 0 Hosp. Padre Olivio Boa Esperanca/ ES
Cons. Nutricionista 24 8 16 4 20 ElShaday Card Cachoeiro/ ES
Cons. Psicologo 24 8 16 10 14 ElShaday Card Cachoeiro/ ES
Ultrassonografia 71 24 47 0 71 Hosp. Padre Olivio Boa Esperanca/ ES
Pequena Cirurgia 40 14 26 0 40 Hosp. Padre Olivio Boa Esperanca/ ES
Cons. Dermatologista adulto 143 50 93 0 143 E/Iel:wr':ircc:;;pecialidade Vargem Alta/ ES
Cons. Ginecologista 63 0 63 0 63 CMeSr:ircc:;aslpecialidade Vargem Alta/ ES
Exame Laboratorial 525 189 336 82 443 A definir no agendamento

RX com Laudo 57 21 36 7 50 A definir no agendamento




ECG com Laudo

34

33

33

INGES




