
 
 
 
 
 

 
 

 

 
Autoria:
 
MAZINHO DOS ANJOS
 
 
Ementa:
 
PEDIDO DE INFORMAÇÃO Requer-se ao Excelentíssimo Senhor Prefeito Municipal de
Vitória, por intermédio da(s) Secretaria(s) responsável(is), que nos informe acerca do
atendimento do cidadão nas unidades municipais de unidade de Saúde E pronto
atendimento da Praia do Suá, especificando ainda:
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

N.° do Processo Nº do Protocolo Data do Protocolo Data de Elaboração
12342/2019 13675/2019 28/11/2019 13:38:58 28/11/2019 13:25:55

Tipo Número
REQUERIMENTO DE INFORMAÇÃO 209/2019

Principal/Acessório
Principal
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