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GABINETE DA VEREADORA DIANA CHAGAS PINTO CASTELO- PSL    

                 JUSTIFICATIVA DE AUSENCIA Nº. 02/2023 -CMS
Número da Sessão: 10ª Sessão Ordinária

Data da Sessão: 21/03/2023
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Senhor Presidente;

Senhores vereadores. 
Através desta comunico á V. Ex.ª, que não poderei está presente na sessão Ordinária, datada e numerada acima, pelo seguinte:  
“MOTIVO”
Por estar acometida de enfermidade respiratória, onde estou sem condições físicas para   participar presencialmente da 10ª Sessão Ordinária. Pois estou há 05 (cinco) dias, apresentando fortes dores na cabeça, hipertermia, tosse e coriza.   
Diante das circunstâncias peço a compreensão dos nobres companheiros, pois sabemos que durante a sazonalidade em nossa região neste período, sempre ocorre surto de virose em nosso estado.
Atenciosamente,

________________________________________
DIANA CHAGAS PINTO CASTELO
Vereador (a)
Justificativa aceita pelo plenário 

(    ) Sim

(    ) Não
________________________________________
JOSIVALDO DOS SANTOS ABRANTES
Presidente da câmara. 
� EMBED  ���
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