
 
 
 
 
 
 

 
 

 

 
 
Autoria: 
 
VER. DRA. ANA VETERINÁRIA 
 
 
Ementa:
 
REQUERIMENTO ao Excelentíssimo Senhor Prefeito solicitando-lhe informações
relacionadas à previsão orçamentária para custeio mensal do futuro Hospital Público
Veterinário.
 
 
 
 
 
 
 

N.° do Processo Nº do Protocolo Data do Protocolo Data de Elaboração

4141/2023 4413/2023 15/06/2023 13:20:34 15/06/2023 13:19:30

Tipo Número

REQUERIMENTO DE INFORMAÇÕES
(ART. 58)

304/2023

Principal/Acessório

Principal
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conforme MP n° 2.200-2/2001, que institui a Infra-estrutura de Chaves Públicas Brasileira - ICP - 
Brasil.




