ANEXO II

MEMÓRIA DA      ª-  REUNIÃO ORDINÁRIA DO CONSELHO DE SANIDADE AGROPECUÁRIA  DO MUNICÍPIO DE___________________________. 

Data:

Horário:

Local:

PAUTA DA REUNIÃO:

	ASSUNTO
	RELATOR

	Abertura
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	Assuntos Gerais 
	


DESCRITIVO DO DESENVOLVIMENTO DA REUNIÃO: 

RESUMO DA REUNIÃO:

	ASSUNTO
	DELIBERAÇÃO

	
	

	
	

	
	

	
	


(Anexar folha de presença dos participantes)

Assinatura do Diretor Executivo:

Assinatura do Presidente: 
