
 
 
 
 
 
 

 
 

 

 
 
Autoria: 
 
FRANCIANE DOS SANTOS MIRANDA 
 
 
Ementa:
 
Requer informações sobre o Contrato com a OS (Organização Social) responsável pelos
Postos de Saúde de Caçapava.
 
 
 
 
 
 
 

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

5842/2025 7189/2025 25/11/2025 11:24:05 25/11/2025 09:49:47

Tipo Número

REQUERIMENTO 1256/2025

Principal/Acessório

Principal

Autenticar documento em https://cacapava.splonline.com.br/autenticidade 
com o identificador 370030003300330035003A004300, Documento assinado digitalmente conforme MP 

n° 2.200-2/2001, que institui a Infra-estrutura de Chaves Públicas Brasileira - ICP-Brasil.




