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Tipo Numero
INDICACAO 4377/2025

Principal/Acessorio

Principal

Autoria;

VER. DR. MARCOS PINCHIARI

Ementa:

INDICACAO ao Senhor Prefeito Municipal solicitando o recapeamento asféaltico (Programa
Rua Nova) em toda extensao das Ruas Anibal Freire, Vitoriana e Manoel Bandeira, Vila
Eldizia.
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