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N.° do Processo N° do Protocolo Data do Protocolo Data de Elaboracao
10594/2024 92/2024 11/03/2024 13:40:34 11/03/2024 13:40:34
Tipo Numero
REQUERIMENTO DE INFORMACAO DE 2/2024
COMISSAO

Principal/Acessorio

Principal

Autoria:
COMISSAO DE EDUCACAO, SAUDE E ASSISTENCIA

Ementa:

Requerem que seja expedido oficio com o fim de esclarecer sobre a iniciativa do projeto.

Autenticar documento em https://boaesperanca.camarasempapel.com.br/autenticidade
com o identificador 33003000350037003A004300, Documento assinado digitalmente conforme art.
4°, |l da Lei 14.063/2020.






