
 
Estado de Mato Grosso 

Câmara Municipal de Cáceres 
 

 PROTOCOLO 
 

Em____/____/_____

__ 

Hrs______________S

obN°______________

__ 

Ass.:______________

__ 

 Projeto De Lei  
 
 
 

N°_____/______ 
 

APROVADO 

 

 
Projeto De Decreto 
Legislativo 

Presidente da Câmara  Projeto De Resolução 

X Requerimento  

 
Indicação 

REJEITADO 

 
Moção 

Presidente da Câmara  Emenda 

 

 
Rua Coronel José Dulce esquina com a Rua General Osório, centro, Cáceres/MT – CEP: 78.210.056 

Fone: (65) 3223-1707             site: https://www.caceres.mt.leg.br/ 

 

Autor: Vereador LORIVAL MOTA      Partido: PT 
 

O Vereador que abaixo subscreve solicita à nobre 
Mesa, consultado o augusto e soberano Plenário, na forma 
regimental, seja encaminhado expediente a Exma. 
Senhora Prefeita Antonia Eliene Liberato Dias, 
consubstanciado na seguinte Proposição Plenária: 

 
 

   Venho por meio deste requerer ao Executivo Municipal de Cáceres, por meio 
da  SECRETARIA DE AGRICULTURA, solicitando informações referente ao assentamento 
riacho do referentes a promessas de  3 tanques  de peixe para cada assentado, alevinos, 
ração, para a comunidade. Solicito informações de onde vem esse recurso? prefeitura, 
governo do Estado? pois associados procurou o gabinete procurando saber referente a 
promessas feitas a comunidade pelo secretário de agricultura do município.        

 

 

                                                             Justificativa 

  

                        Chegou ao gabinete através dos associados  pedido de informações referente 
a promessas feitas recentemente para comunidade  de 3 tanques de peixe, alevinos e ração 
para a comunidade de assentados riacho, através da secretaria de agricultura do município. 
Assim, solicito do executivo informações referente a tais promessas e a sua executoriedade.         

 

 

    Sala das Sessões, 21de setembro 2023. 
 
 

 
Vereador VEREADOR LORIVAL – PT 
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