Camara Municipal de Votuporanga
PALACIO 8 DE AGOSTO

Oficio n° 542/2019/DR. HERY KATTWINKEL/GV

Votuporanga, 27 de maio de 2019.

Assunto: Solicita informacgoes acerca de pagamento.

Senhor Provedor,

Considerando que para manter o servigo adequado o Sansatide deve pagar de
forma pontual seus prestadores de servicos.

Considerando que hd rumores de possiveis atrasos nos pagamentos de servigos
que foram prestados no més de fevereiro e até a data do dia 20 de maio o plano de saude
Sansatde nao tinha efetuado o repasse de 40% com relagdo a esses servigos prestados pelos
prestadores supracitados.

Desta forma dirijo-me a Vossa Senhoria em nome dos Prestadores de Servigos do
plano de saude Sansatde para que regularizem o pagamento desses prestadores de servigo.

Sem mais para 0 momento, aproveito o ensejo para renovar nossos protestos de
elevada estima e consideragao.

Atenciosamente,

DR. HERY KATTWINKEL
Vereador

Ao Senhor

LUIZ FERNANDO GOES LIEVANA
Provedor da Santa Casa de Misericordia
Votuporanga/SP

Praga “Vereador Viana Filho” - Vila América
CEP 15.502.105 — Fone/Fax (17)3421.1188 — 0800 775 1188
CNPJ 49.677.917/0001-14
WwWw.camaravotuporanga.sp.gov.br

*)(*)(*) AVISO: ESTE DOCUMENTO FOI IMPORTADO DE OUTRO APLICATIVO E PODE APRESENTAR DIVERGE NCIAS OU FALHAS NAS INFORMA®ES EXIBIDAS. (")
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