Relatério de Manifestacoes

Manifestagcao

Situagao

NUP

Tipo

Registrado Por

Possui
Denuncia de

Descumprim.

Assunto

Subassunto

Tag

Canal de Entrada

Data de
Abertura

Prazo de
Resposta

Data de
Encaminhamento
por outro Orgao

Qtde. Total de
Encaminhamento(s)
por outro Orgao




Esfera

Servico
Federal

Servigo Nao
Federal

Outro
Servigo

Orgido
Destinatario

Orgdo de
Interesse

Uf do Local do
Fato

Municipio do
Local do Fato

Modo de
Resposta

Data da 12 Resp.
Interm.

Data Primeiro
Pedido
Complement.

Data
Pedido
Consent.

Situacao |
Const




Resposta

Pedido
2nt.

Respondente

Data
Resp. Concl.

Area
Responsavel
Resp. Concl.

Restrigao de
Conteudo LAI

Campos
Adicionais




