
 
 
 
 
 
 

 
 

 

 
 
Autoria: 
 
DANIELE CRISTINE GALDINO SIQUEIRA 
 
 
Ementa:
 
Requer informações sobre o ambulatório psiquiátrico e a possibilidade de sua reativação no
Centro de Especialidades.
 
 
 
 
 
 
 

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

1723/2025 2438/2025 15/04/2025 10:11:59 15/04/2025 09:10:27

Tipo Número

REQUERIMENTO 337/2025

Principal/Acessório

Principal
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