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Ofício nº 416/2025                                      Pelotas, 05 de Junho de 2025

De: Assessoria Técnica do Gabinete

Para: DGAE/ Monitoramento

Ao  cumprimenta-los  cordialmente,  vimos  por  meio  deste  ofício, 
encaminhar  o  nome dos  servidores  que  saíram da  Comissão  das  CACs 
3ªCRS,
Débora Fernanda Ávila Troca, ID: 4827775 CPF: 594970840-72 E Susana 
Vieira, ID: 4227301, CPF: 016525180-31. Segue abaixo tabela com suas 
respectivas substituições:
  

MACRO REGIÃO SUL 3ª CRS/SES/RS 
PRESTADOR  MUNICÍPIO  CNPJ 

Associação de Caridade da Santa 
Casa de Rio Grande 

Rio Grande  948622650001/42 

Comissão  Nome  ID  CPF 
1º Representante da SES/CRS  Arion Fernando do Amaral Nunes  2611171  570393130-49 

2º Representante da SES/CRS  Renato Lins Rodrigues 
Substitui: Susana Vieira 

4826957 
4227301 

 

039354174-62 
016526180-31 

 
Suplente  Miguel Beling Piedras  

Substitui: Debora Fernanda Ávila Troca 
3510719 
4827775 

003338560-23 
594970840-72 
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Hospital Universitário Dr. Miguel Riet 

Correa Jr. 
Rio Grande  911022360001/34 

Comissão  Nome  ID  CPF 
1º Representante da SES/CRS  Miguel Beling Piedras  3510719  003338560-23 

2º Representante da SES/CRS  Elis Regina Medeiros
 Substitui: Debora Fernanda Avila troca 

2611554 
4827775 

540659760-49 
594970840-72 

 
Suplente  Arion Fernando do Amaral Nunes 

Substitui: Susana Vieira 
2611171 
4227301 

 

570393130-49 
016526180-31 

 
 

Hospital de Caridade Nossa 
Senhora da Conceição 

Piratini  926377920001/28 

Comissão  Nome  ID  CPF 
1º Representante da SES/CRS  Miguel Beling Piedras  3510719  003338560-23 

2º Representante da SES/CRS  Raquel  
Swenson Wille de Oliveira 
Substitui: Susana Vieira 

3926702 
4227301 

008619670-70 
016526180-31 

Suplente  Janaina Silva Marcelino  3540251  008150680-50 

Santa Casa de Misericórdia  São Lourenço do Sul  970116880001/47 

Comissão  Nome  ID  CPF 
1º Representante da SES/CRS  Elis Regina Medeiros  2611554  540659760-49 

2 ºRepresentante da SES/CRS  Darliane Ferreira  2562219  348399410-88 

Suplente  Margareth Dumith Pinto   7424949 
 

336752380-72 
 

Associação Beneficiente São  
João da Reserva 

São Lourenço do Sul  909387130001/83 

Comissão  Nome  ID  CPF 
1º Representante da SES/CRS  Darliane Ferreira   2562219 

 
348399410-68 

2º Representante da SES/CCRS  Margareth Dumith Pinto  7424949  336752380-72 

Suplente  Raquel  
Swenson Wille de Oliveira 

3926702 
 
 

008619670-70 
 
 

Santa Casa de Caridade  Jaguarão  884136610001/90 

Comissão  Nome  ID  CPF 
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1º Representante da SES/CRS  Margareth Dumith Pinto  7424949  336752380-72 

2º Representante da SES/CRS  Darliane Ferreira  2562219  348399410-88 

Suplente  Elis Regina Medeiros  2611554  540659760-49 

Hospital de Caridade  Canguçu  882390740001/28 

Comissão  Nome  ID  CPF 
1º Representante da SES/CRS  Elis Regina Medeiros 

Substituiu: Susana Vieira 
2611554 
4227301 

540659760-49 
016526180-31 

2º Representante da SES/CRS  Darliane Ferreira  2562219  348399410-88 

Suplente  Margareth Dumith Pinto   7424949  336752380-72 

Irmandade da Santa Casa de 
Misericórdia 

Santa Vitória do Palmar  960148000001/88 

Comissão  Nome  ID  CPF 
1º Representante da SES/CRS  Elis Regina Medeiros  2611554  540659760-49 

2º Representante da SES/CRS  Margareth Dumith Pinto  7424949  336752380-72 

Suplente  Darliane Ferreira  2562219  348399410-88 

Associação de Assistência Social 
Hospital de PM 

Pinheiro Machado  926209210001/75 

Comissão  Nome  ID  CPF 
1º Representante da SES/CRS  Jaqueline Ribeiro Vargas Garcia  4469658 

2611171 
025560980-90 
570393130-49 

2ºº Representante da SES/CRS  Janaina Silva Marcelino  3540251 
 

008150680-50 

Suplente  Raquel  
Swenson Wille de Oliveira 

3926702 
 

008619670-70 
 

Santa Casa de Misericórdia  Pedro Osório  921836150001/19 

Comissão  Nome  ID  CPF 
1º Representante da SES/CRS  Raquel  

Swenson Wille de Oliveira 
3926702  008619670-70 

2º Representante da SES/CRS  Janaina Silva Marcelino  3540251  008150680-50 

Suplente  Jaqueline Ribeiro Vargas Garcia  4469658  025560980-90 

Santa Casa de Misericórdia  Arroio Grande  873548170001/46 
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Comissão  Nome  ID  CPF 

1º Representante da SES/CRS  Raquel  
Swenson Wille de Oliveira 

3926702  008619670-70 

2º Representante da SES/CRS  Margareth Dumith Pinto  7424949  336752380-72 

Suplente  Jaqueline Ribeiro Vargas Garcia  4469658  025560980-90 

Hospital Nossa Senhora da Glória  Herval  896592540001/20 

Comissão  Nome  ID  CPF 
1º Representante da SES/CRS  Janaina Silva Marcelino  3540251  008150680-50 

2º Representante da SES/CRS  Jaqueline Ribeiro Vargas Garcia  4469658  025560980-90 

 Suplente Raquel  
Swenson Wille de Oliveira 

3926702 008619670-70 
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