30 de Novembro de 2023

i 20 INFORMAMOS AS ALTERACOES DA REDE, DEVIDAMENTE APROVADA PELA AGENCIA NACIONAL DE SAUDE
SUPLEMENTAR (ANS) NO TERMOS DA INSTRUCAO NORMATIVA/DIPRO N° 46.

Unimed 4?

DESCREDENCIADOS SUBSTITUIQE)ES

COD.
PRESTADOR

COD.
PRESTADOR

NOME DATA

e FANTASIA ENDERECO DESCREDENCIAMENTO

RAZAO SOCIAL NOME FANTASIA ENDERECO

VALTER Rua Koesa, 303
19797 MONTANDON Kobrasol - 28/11/2023
RAMOS S3o José-SC




