Camara Municipal de Sulina

€ CNPJ02.242.589/0001-60 | € E-mail: cmsulina@bol.com.br

© Av. XV de novembro, 803 | @ Celular (46) 933003317 | () CEP 85565192 | @) Sulina - Parand

Reqguerimento n® 009/2026

AO EXCELENTISSIMO SENHOR PRESIDENTE DA CAMARA MUNICIPAL DE SULINA -
PARANA

LINDOMAR GASPAR DA SILVA, Vereador desta Camara Municipal, integrante do
Partido Socialista Brasileiro — PSB, vem, respeitosamente, a presenca de Vossa
Exceléncia, REQUERER LICENCA DO EXERCICIO DO MANDATO POR MOTIVO DE
SAUDE, pelo periodo de 123 (cento e vinte e trés) dias, a contar de 31 de agosto de
2026, conforme atestado médico anexo.

O presente pedido fundamenta-se no art. 56, inciso |, da Lei Organica Municipal, e
nas disposigoes pertinentes do Regimento Interno da Camara Municipal de Sulina,
gue asseguram ao Vereador o direito a licenca por motivo de doenga devidamente
comprovada.

Diante do exposto, REQUER o deferimento da licencga pelo periodo acima indicado,
com a adogao das providéncias regimentais cabiveis e a devida ciéncia ao Plenario.

Nestes termos,

Pede deferimento.

Sulina — Parana, 02 de setembro de 2026.
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