CAMARA MUNICIPAL DE

FORTALEZA

OFICIO N. 0428;2&14 - COGEL1
Fortaleza, 20 de novembro de 2014.

Senhor Prefeito,

Por oportuno comparecemos perante V.Exa., com o objetivo especifico de
encaminhar-lhe copia da Indicagdo de Projeto de Lei em anexo, sob o n. 0193/2014, que:
“Crio @ Programa Escola de Tempo Integral — PROINTEGRAL, no émbito da rede publica de
educacdo do Municipio de Fortaleza, na forma que indica e da outras providéncias” de

autoria do Vereador Elpidio Nogueira.

A citada indicacdo foi aprovada pelo Pleno de nossa Edilidade, o que

agora enviamos para o seu mister.+

Atenciosamente,

EXMO. SR.
ROBERTO CLAUDIO RODRIGUES BEZERRA
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