REQUERIMENTO N.° 20/2004

( REQUER CONSIGNACAO EM ATA DE VOTO DE
PESAR PELO FALECIMENTO DO DR. WALTER DE
CARVALHO)

Sr. Presidente

Srs. Vereadores

Nos Vereadores da Camara Municipal , Antonio
Carlos de Camargo, Giacomo Vitorio Longo Roveri, Gilmar
Aureélio, Gilvan Carlos dos Santos, Israel Antonio Lemos, José
Nelson Chino Bolotario, José Villa Penharbel, Josuel
Domingues, Luiz Galisteu, Maria Aparecida Lopes Isiara,
Mehde Meidao Slaiman Kanso, Osmair Luiz Ferrari, Pedro Luiz
Minucelli, Sandra Maria Berardo Toscano, Sigmar Rizzatto,
Silvio Carvalho de Souza, Valmir Celestino da Silva,
manifestamos nosso profundo pesar pelo falecimento do DR.

WALTER DE CARVALHO, ocorrido no dia 04 de abril de 2004.
Plenario “Dr. Octavio Viscardi”, 05 de Abril de 2004.
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(*)(*)(*) AVISO: ESTE DOCUMENTO FOI IMPORTADO DE OUTRO APLICATIVO E PODE APRESENTAR DIVERGE NCIAS OU FALHAS NAS INFORMA®ES EXIBIDAS. ()(1)(!)

e-CAM | PROCESSO ELETRONICO | <<<>>>DOCUMENTO OFICIAL<<<>>> DATA / HORA DA IMPORTA@ O: 01/03/2026 11:42:41 | CA MARA MUNICIPAL DE VOTUPORANGA/SP.

CHAVE DE ACESSO: PROTM-433961-7F3J7M-3M1B5T | Para validar acesse nosso Portal em: http://www.camaravotuporanga.sp.gov.br.




