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REQUERIMENTO N° 021 /2020 DE 1 4  DE MA O DE10'�'64T1: 

O vereador que a este subscreve vem a presence de 

Vossas Excelencios nos termos dos disposlcoes do Regimento 

lnterno desta casa Legislativa - REQUERER - ap6s oprovccdo 

em plendrlo que seja ENVIADO EXPEDIENTE A SECRETARIA 

MUNICIPAL DE SAUDE DE OROS SOLICITANDO A 
REALIZACAO DOS EXAMES DO COVID 1 9  AOS 
VEREADORES E SERVIDORES DA CAMARA 
MUNICIPAL DE OROS, POR SE ENCONTRAREM NA 
L INHA DE FRENTE DA SOCIEDADE, EM PLENO 
FUNCIONAMENTO EM FAVOR DA POPULA<;AO 
DE OROS. 

Oros - CE, em 1 4  de Maio de 2020. 
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