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REQUERIMENTO N.° /2026

EXCELENTISSIMO SENHOR PRESIDENTE DA CAMARA MUNICIPAL DE UNA{ - ESTADO
DE MINAS GERAIS.

A Vereadora infra-assinada, na forma regimental, vem a respeitavel presenga de Vossa
Exceléncia requerer o recebimento, a dispensa de parecer, ¢ a inser¢do em ata de manifestacao de
pesar aos familiares da Senhora Alvarina Maria da Silva, pelo seu lamentavel falecimento, ocorrido
no dia 11 de outubro de 2026.

Termos em que,
pede e espera deferimento.

Unai, 12 de outubro de 2026; 82° da Instalagdo do Municipio.

VEREADORA DORINHA MELGACO
Republicanos
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