CAMARA MUNICIPAL DE SOROCABA

ESTADO DE SAC PAULO

AV ENG" CARLOS REINALDO MEMDES, 2945 « ALTO DA BOA VISTA - SOROCABASSP
CEP:18013-904 TEL: (153 32358 1111 « WWW.CAMARASOROCABA SPGOV.ER

Sorocaba, 31 de julho de 2025.

De: Secéo de Expediente - Requerimentos
Para: Divisdo de Assuntos Juridicos

Referéncia:
9939/2025
Requerimento n°® 2054/2025

Autoria; italo Moreira

Ementa: REQUER informacdes detalhadas a respeito do chamamento de aprovados no concurso
publico referente ao Edital n® 02/2024, especificamente para o cargo de Agente Comunitario de Saude
(ACS).

DESPACHO ELETRONICO DE DOCUMENTOS

Fase Atual: Protocolar Proposicao

Acdo realizada: Proposicéo protocolada e conferida
Descricéo:

Proxima Fase: Emitir Parecer juridico

Responsavel pela Tramitagdo: GILSON FERRARI
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