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REQUERIMENTO N© 005 /17

Senhor Presidente,

REQUEIRO A MESA, na forma regimental, ouvido o plenario
para seja encaminhado expediente ao senhor Prefeito
solicitando que nos envie saldo financeiro da Prefeitura, conta
por conta, existente no dia 31 de dezembro de 2016.

Sala (e Sessdes, 06 de fevereiro de 2017.
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