
 
 
 
 
 
 

 
 

 

 
 
Autoria: 
 
RENAN DELFINO 
 
 
Ementa:
 
Requer a Secretaria Municipal de Saúde informações referentes ao ano de 2024, de janeiro
a agosto: número de pacientes que foram transportados e nome dos motoristas.
 
 
 
 
 
 
 

N.° do Processo Nº do Protocolo Data do Protocolo Data de Elaboração

3788/2024 3867/2024 30/09/2024 18:14:42 30/09/2024 18:06:04

Tipo Número

REQUERIMENTO 220/2024

Principal/Acessório

Principal
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