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CAMARA MUNICIPAL DE

SANTO ANDRE

N.° do Processo N° do Protocolo Data do Protocolo Data de Elaboracao
362/2023 403/2023 07/02/2023 13:39:18 07/02/2023 13:36:45
Tipo Numero
REQUERIMENTO DE INFORMACOES 19/2023
(ART. 58)

Principal/Acessorio

Principal

Autoria;
VER. DR. MARCOS PINCHIARI

Ementa:

REQUERIMENTO a Mesa para que seja expedido oficio ao Senhor Prefeito Municipal
solicitando-lhe que, nos termos do inciso XVII do artigo 58 da Lei Orgéanica do Municipio,
envie a esta Casa de Leis informacfes tangentes aos Auxiliares em Saude Bucal.
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