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ESTADO DO CEARA - MUNICIPIO DE NOVO ORIENTE

Poder Legislativo — Camara Municipal

REQUERIMENTO DE LICENGA PARA TRATAMENTO DE SKUDE

Senhor Presidente,

lMaria Leite Lustosa,vereadora a Camara Municipal pe

la legenda do PFL,vem,por lhe faculter a lei Organica, apresentar pedido /
de licenga,para tratamento de sua saude,pelo prazo de 60 (sessenta)dias,a’

contar desta data pelo que j¥nta ao presente o competente ATESTADO MEDICO.

Paco da CAmara Municipal de Novo Oriente,em 07 de /

margo de 1,991,
L2 /zéré /é%@)

Maria Leite Lustosa
Vereadora.PFL

Despacho,como requer

Data supra.Convogue-se o suplente iﬁediato
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Voltando a consulta queira trazer esta receita

Scanned with CamScanner


https://digital-camscanner.onelink.me/P3GL/sbfbf4zh

