
Câmara Municipal de Foz do Iguaçu
ESTADO DO PARANÁ

Travessa Oscar Muxfeldt, nº 81 – Centro – Foz do Iguaçu/PR – 85.851-490 – Telefone (45) 3521-8100
Página 1 | 1

OFÍCIO Nº 352/2025
Foz do Iguaçu, 20 de Março de 2025

Ao Sr(a)
Joaquim Silva e Luna
Prefeito Municipal de Foz do Iguaçu

Assunto: Encaminha Requerimento

Excelentíssimo Senhor Prefeito,

Pelo presente encaminhamos o Requerimento nº 140/2025, de autoria do Vereador Cabo Cassol,
aprovado em Sessão Ordinária levada a efeito no dia 20 de março corrente, o qual solicita
informações acerca da distribuição de ração animal no decorrer dos anos de 2023 e 2024, conforme
especifica.

Atenciosamente,

PAULO APARECIDO DE SOUZA
Presidente
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Câmara Municipal de Foz do Iguaçu 
 ESTADO DO PARANÁ 

REQUERIMENTO Nº 140/2025 

Requer do Prefeito informações acerca da distribuição de 

ração animal no decorrer dos anos de 2023 e 2024, 

conforme especifica. 

 

Senhor Presidente, 

O(s) Vereador(es) abaixo assinado(s) requer(em) a Vossa 

Excelência o envio de expediente ao Excelentíssimo Senhor Prefeito de Foz do Iguaçu, Joaquim 

Silva e Luna, solicitando que se digne encaminhar à esta Casa de Leis, dentro do prazo legal, 

informações acerca da distribuição de ração animal no decorrer dos anos de 2023 e 2024, 

conforme segue: 

I.  Quantas entidades de proteção animal e protetores 

independentes constavam cadastradas no decorrer do ano de 2023 e 2024? Requer uma relação 

de todas as entidades e protetores independentes, tendo eles recebido ou não ração animal do 

município;  

II. Alguma entidade ou protetor foi descadastrado durante 

o ano de 2023 e 2024? Se sim, qual a justificativa?  

III. Qual o total de ração para gatos e cachorros fora 

adquirido pelo município ao longo do ano de 2023 e 2024? Requer cópia das Notas fiscais;  

IV. Requer uma relação contendo todas as entidades e 

protetores que receberam ração do município, descrevendo a quantidade de ração e a data na 

qual foram repassadas as rações;  

V. Requer uma relação de todos os cartões ração, ativos ou 

não, desde sua criação, assim como o extrato de todos eles durante o ano de 2024. 

 

Nestes termos, pede deferimento. 

 

Sala das Sessões, 17 de março de 2025. 

 

 

Cabo Cassol 

Vereador 
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VERIFICAÇÃO DAS
ASSINATURAS

Código para verificação: 5431-F099-38ED-E946

Este documento foi assinado digitalmente pelos seguintes signatários nas datas indicadas:

CABO CASSOL (CPF 019.XXX.XXX-89) em 18/03/2025 08:18:21 GMT-03:00
Papel: Parte

Emitido por: Sub-Autoridade Certificadora 1Doc (Assinatura 1Doc)

Para verificar a validade das assinaturas, acesse a Central de Verificação por meio do link:

https://fozdoiguacu.1doc.com.br/verificacao/5431-F099-38ED-E946
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