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REQUERIMENTO N° 34S/2018,'- ,., ~
SENHOR PRESIDENTE .

I
/

,
Requeiro a Vossa _ -senhcrta. obedecidas as, normas

, I

reçtmentals.tseja onerado aÇ>Excelentíssimo~_Senhor Prefeito Municipa~f

,sollcltando Informações a respeito d,a Secretaria de Saúde:

1-' No que se refere ao 'novo .prédlo onde está instalada,'
I I' t _;../

\~atualmente,. a secretaria', ,qual o valor _do aluguel? Qual a Vigência

) contratual? Juntar contrato.' ' , ;-
) .

" \ 2- ,F:.ei reallzada alçuma reforma p~ra acfâpta'r 0', prédio
às necessidades da. estrutura admlnlstratlva da .secretaría? Em, caso

afirmativo, discrtmlnar o serviço realizado,' bem como' os 'valores
'I," -

gastos. Juntár os trâmités adrntnlstratlvos ..(
3~ 'Quais são as reformas previstas no-anttço prédio?'

Q.ual a previsão de entrega' da' obra? Qual valor será Investido?
, ' I _' _. • • 1

Plenário Syrio Ignátios, 06 de se
" '. ~
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CÂMARA MUNICIPAL DE PORTO FERREI·RA
LEITl,JRANO EXPEDIEN~'E DA SESSÃO ORDINÁRIA '
REALlZÃDA E!'-1: C\). 6 IJ~ .'" ' -

1° SECR , ;/""
2° SECRE;TÁRIO·~~~~~~~~ __ .......

Av. Eng. Nicolau de Vergueiro Forjaz, 068 - Fone (19) 3561-1022 - CEP 13660-970
, ., Porto Ferreira-SP':'Fone (19) 3581-2656 '
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