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| CAMARA MUNICIPAL DE VALINHOS
’ ESTADO DE SAQ PAULO

i REQUERIMENTO N°.3<){)ﬁ 12017

| EMENTA: Informagoes sobre o CAF.

Senhor Presidente,
Senhores$ Vereadores:

O.vereador FRANKLIN, no uso de suas atribuicbes legais, requer nos
termos regimentais, apos aprovagac em Plenario, que seja encaminhado ao
Exmo. Senhor Prefeito Murjicipal, o seguinte pedido de informag&o:

o}' Para quantos sétores da UPA (Unidade de Pronto Atendimento) o
f CAF dis

t

fibui materiais @ medicamentos?

Justificativa:

E:ste vereador faq o presente requerimento para obter maiores

informag¢des a respeito do feferido assunto.

Valinhos, 06 de dezembro de 2017.

Franklin Duarte de Lima
Vereador
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