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Doden Legiolative

REQUERIMENTO N° 84/19

Senhor Presidente,

e ouvido o Plenario, para seja

REQUEIRO A MESA, na forma regimental
e nos informe sé

encaminhado expediente ao senhor Prefeito solicitando qu
ha previsdo para ampliagdo do aterro sanitario do municipio.

Sala de Sessdes)\11 de margo de 2019.
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«DIGA NAO AS DROGAS c—I’EDOF_lLlA”, DENUNCIE!
TELEFONES: 197 ¢ 190 PLANTOES 24 HS POR DIA

Observagao: A denuncia pode ser andnima



