
ENCAMINHAMENTO SOCIAL

De:

Para:

Estamos encaminhando o(a) Sr.(a)

residente

que necessita

Observações:

Atenciosamente,

TÉCNICO RESPONSÁVEL

Campinas,           de                                             de                .

FO482/JAN/03 - SMASDH - ALTERADO MAI/05 - MAR/18 - 1ª VIA ÓRGÃO  -  2ª VIA ARQUIVO  - FORMATO A5 (148 X210mm)- CÓD.MATERIAL - 29.367

PREFEITURA MUNICIPAL DE CAMPINAS
SECRETARIA MUNICIPAL DE ASSISTÊNCIA SOCIAL, PESSOA COM DEFICIÊNCIA 
E DIREITOS HUMANOS

IMPRESSO ELABORADO PELA SECRETARIA MUNICIPAL DE GESTÃO E CONTROLE - RAMAL: 0845 / 0446
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