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CAMARA MUNICIPAL DE

SANTO ANDRE

N.° do Processo ~ N° do Protocolo Data do Protocolo Data de Elaboragéo
8501/2025 9036/2025 10/11/2025 13:56:03 10/11/2025 13:43:01
Tipo Numero
INDICACAO 5543/2025

Principal/Acessorio

Principal

Autoria;

VER. BAHIA

Ementa:

INDICACAO ao Excelentissimo Senhor Prefeito, solicitando que determine ao departamento
competente a realizacdo da operacdo TAPA BURACO, na Rua Estdnia, altura do n® 10 — Pq.
Das Nacoes.
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