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, 14 de novembro de 2025 .

De: Secéo de Expediente - Requerimentos
Para: Secado de Expedicdo e Arquivo

Referéncia:
13435/2025
Requerimento n°® 3072/2025
Autoria: Jussara Fernandes

Ementa: REQUER informac6es sobre os protocolos e acfes de controle da esporotricose no municipio
de Sorocaba.

DESPACHO ELETRONICO DE DOCUMENTOS

Fase Atual: Resposta do Executivo recebida
Acdo realizada: Resposta Recebida
Descricao:

Préxima Fase: Concluido para Arquivo

Responsavel pela Tramitacdo: GILSON FERRARI

Autenticar documento em https://sorocaba.camarasempapel.com.br/autenticidade
com o identificador 3500350039003100320033003A005400, Documento assinado digitalmente conforme
art. 4°, Il da Lei 14.063/2020.




PROTOCOLO DE ASSINATURA(S)

O documento acima foi assinado eletronicamente e pode ser

https://sorocaba.camarasempapel.com.br/autenticidade utilizando o identificador
3500350039003100320033003A005400

acessado no endereco

Assinado eletronicamente por GILSON FERRARI em 14/11/2025 06:23
Checksum: DADE6FBB1DDC5E8C117A66DA0A2523A3349D527F76575EFD639AF82D281263BE

Autenticar documento em https://sorocaba.camarasempapel.com.br/autenticidade
com o identificador 3500350039003100320033003A005400, Documento assinado digitalmente conforme
art. 4°, Il da Lei 14.063/2020.






