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REQUERIMENTO n° 044/2017

O Vereador abaixo assinado, no uso das suas atribui¢des legais e regimentais, vem se dirigir a
Mesa Diretora, depois de ouvir o plendrio e sendo aprovado enviar oficio ao Sr Prefeito

Municipal.

Requer da Adminjstrag:ﬁo Municipal, que sejam realizadas: REFORMA e ampliagdo Posto de
Saude de Aningas.

JUSTIFICATIVA

JUSTIFICA - SE o presente REQUERIMENTO, que visa atender ao pedido da populagio.
Haja vista que a obra disposta ird atender um numero maior de alunos e possibilitar melhor
qualidade no atendimento aos alunos e comunidade , consequetemente melhorando assim os

resultados de aprendizagem.

PORTANTO, requer que o presente REQUERIMENTO, depois de aprovado, seja
encaminhado ao Poder Executivo, para que o mesmo atenda este nosso pleito que € de grande

importancia para o Municipio e comunidades acima citadas.

SALA DAS SESSOES DA CAMARA MUNICIPAL DE HORIZONTE aos 30 dias do més
ade 2017.
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