ESTADO DO RIO GRANDE DO SUL

MUNICIPIO DE AMETISTA DO SUL

Formuléario de Manifestacéao:

Nome completo:
CPF: - | E-mail:
Telefone: () - | Cidade/UF:

Tipo de Manifestacdo: ( ) Sugestdo ( ) Elogio ( ) Solicitacdo ( ) Reclamacdo ( ) Dendncia

Escreva a mensagem:

Assinatura do Solicitante Local e Data

Fone: 55 3752-1122/1172/1176 | www.ametistadosul.rs.gov.br
Avenida Bento Gongalves, 1433 - CEP: 98.465-000 - Ametista do Sul/RS




