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Principal/Acessorio

Principal

Autoria;

VER. DANDAN

Ementa:

Indicacdo ao Excelentissimo Senhor Prefeito Municipal, nos termos regimentais, estudos
para a criacéo do programa “VACINAMOVEL”, destinado a oferta itinerante de vacinas em
diversos bairros da cidade, de forma permanente e com cronograma previamente definido e
amplamente divulgado.
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