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Cradnr DANIFI MARMVIES NOR SANTNS

Descrigdao do protocolo

REQUERIMENTO N° 138/2025 - REQUER A FORMAGAO DE GRUPO DE APQIO MUNICIPAL AS FAMILIAS DE
PESSOAS AUTISTAS, OFERECENDO SUPORTE PSICOLOGICO , JURIDICO E SOCIAL.

Consulte o andamento do seu protocolo no nosso site

1 — Para acesso a tramitagdo processual do documento acima, devera ser informado na tela de consulta o CPF, em se tratando
de pessoa fisica, ou CNPJ, para pessoa juridica, acompanhado no nimerg do protocolo acima indicado.

2 — O QR CODE, deste comprovante, pode ser usado para acompanhamento do andamenta do protocolo
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REQUER A FORMAGCAO DE GRUPO DE
APOIO MUNICIPAL AS FAMILIAS DE
PESSOAS  AUTISTAS, OFERECENDO
SUPORTE PSICOLOGICO, JURIDICO E
SOCIAL.

Senhor Presidente,

O Vereador que abaixo subscreve, no uso de suas atribui¢des legais, com o
devido respeito e acatamento, que depois de ouvido o Plenario na forma Regimental, vem a V.
Exa., requerer que seja oficiado a Prefeitura, solicitando que promova as medidas necessarias,
no decorrer do mandato, por meio da respectiva Pasta, que se digne de empreender esforgos
quanto REQUER A FORMAGAO DE GRUPO DE APOIO MUNICIPAL AS FAMILIAS DE
PESSOAS AUTISTAS, OFERECENDO SUPORTE PSICOLOGICO, JURIDICO E SOCIAL.

JUSTIFICATIVA:

A formacéo desse grupo também reforga o compromisso do municipio com politicas publicas
de inclusdo e amparo social, atendendo as demandas da comunidade e garantindo o
cumprimento dos direitos das pessoas com autismo, conforme estabelecido na Lei Brasileira de
Inclusido (Lei n® 13.146/2015).

Nestes termos,

Pede deferimento.

SALA DAS SESSOES DA CAMARA MUNICIPAL DE ITAITINGA, EM 01 DE ABRIL DE 2025.

Atenciosamente,

DANIEL RQUES DOS SANTOS
Vereador (a) DANIEL TOPIQUEIRO




