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Estado do Ceará  

CÂMARA MUNICIPAL DE MORRINHOS 

R E Q U E R I M E N T O Nº 071/2015 DE 17 DE SETEMBRO DE 2015 

 

Exmo. Sr. JOSÉ MARCELO MARQUES, Presidente da Câmara Municipal de 

Morrinhos 

 

Senhores e senhoras, Vereadores e Vereadoras,  

 

Eu, José Augusto Bezerra, nos termos do Art. 65, inciso III, Artigo 84, 

inciso XII e Artigo 96, § 3º do Regimento Interno da Câmara Municipal de 

Morrinhos e com fulcro na Lei Orgânica do Município de Morrinhos no seu Artigo 

36; VEM REQUERER, ouvido o Plenário, CONVIDAR a Secretária de saúde do 

Município de Morrinhos para comparecer a sessão da Câmara Municipal de 

Morrinhos para dar explicações a respeito da falta de medicamentos, transportes, 

consultas e cirurgias. 

 

 

JUSTIFICATIVA 

 

 

O presente pedido se justifica devido às constantes reclamações do 

povo de todas as localidades do município, que relatam a falta de atendimento. 

 

 

Nestes Termos 

Aguarda Deferimento. 

 

Sala das Sessões da Câmara Municipal de Morrinhos, aos 17 dias do mês de 

setembro de 2015. 

 

 

JOSÉ AUGUSTO BEZERRA  
Vereador 
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