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Sorocaba, 2 de julho de 2024 .

De: Secéo de Expediente - Requerimentos
Para: Presidente da Camara

Referéncia:
8395/2024
Requerimento n° 1537/2024

Autoria: Pr. Luis Santos

Ementa: Requer a criacdo da Comisséo Especial Parlamentar com o intuito de fiscalizar o processo de
descadastramento das clinicas que atendem pacientes com Transtorno de Espectro Autista (TEA),
pelos planos de saude Hapvida Intermédica.

DESPACHO ELETRONICO DE DOCUMENTOS

Fase Atual: Aprovado (a) - Dar encaminhamento
Acdo realizada: Nomear Membros da Comisséo
Descricéo:

Segue nomeacdo de Comisséo Especial Parlamentar com o intuito de fiscalizar o processo de
descadastramento das clinicas que atendem pacientes com Transtorno de Espectro Autista (TEA),
pelos planos de salde Hapvida Intermédica, proposto pelo Edil Luis Santos e os vereadores: Silvano
Jr., Caio Oliviera, Cicero Jodo, Cristiano Passos, Dylan Dantas, Fabio Simoa, Fausto Peres, Fernanda
Garcia, Fernando Dini, Francisco Franca, Claudio Sorocaba, Hélio Brasileiro, lara Bernardi, italo
Moreira, Jo&o Donizeti, Vinicius Aith, Rodrigo do Treviso e Salatiel Hergesel.

Proxima Fase: Nomear os membros da Comissao

“VANESSA FERNANDA VAZ
Diretor de Divisdo de Expediente
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