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REQUERIMENTO DE INFORMAÇÃO Nº 06/2024                                                          

 

Exmo. Sr.  

PRESIDENTE DA CÂMARA MUNICIPAL 

NESTA 

 

O Vereador signatário, com assento nesta Casa de Leis, no uso das atribuições que lhe 

confere o inciso VII do § 4º do Art. 158 do Regimento Interno, requer ao Excelentíssimo 

Senhor Prefeito Municipal de Vila Valério, após ciência ao Plenário, a seguinte informação: 

 

- Qual a justificativa para a utilização do veículo (modelo caminhonete, Placa QRE 9B48) de 

uso da Equipe de Saúde da Família - ESF do Distrito de Jurama no dia 27 de abril do 

corrente ano (sábado) fora da circunscrição do Município de Vila Valério? 

 

Câmara Municipal de Vila Valério, em 30 de abril de 2024. 

 
 
 

IARLY MENEGUELLI 
Vereador 
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