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REQUERIMENTO n° 27/17
Nelson da Cruz Santana
Presndente
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Cedro de Sdo Jodo — SE, 29 de setembro de 2017

A Vereadora que a este subscreve, de acordo com as normas regimentais e apos ouvido o
Plenario, requer ao Excelentissimo Senhor Presidente da Cimara Municipal que oficie ao
Excelentissimo Senhor Danilo Moraes, Secretario Municipal de Saude, para que ele preste
esclarecimentos referentes a DEMISSAO do Agente de Saide, ADEILTON SOARES DE

OLIVEIRA, funciondrio efetivo deste municipio.

JUSTIFICATIVA

Em plenario.

Sala das Sessdes, em 29 de ‘setembro de 2017.
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ria Aétdrade dos Santos

Vereadora PMDB
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