ESTADO DE GOIAS
PODER LEGISLATIVO

CAMARA MUNICIPAL DE FORMOSA

PRESENCAS DOS VEREADORES
Sessdo ordinaria do dia 14 de maio de 2025

01 AMANDA DE DEUS M. R. LIMA

02 CLESIO GOMES SANTANA

03 DANNILO FERREIRA GUIA

04 EDER BERNARDES DA SILVA

05 EDMUNDO NUNES DOURADO

06 FILIPE VILARINS LACERDA

07 JUCIE BATISTA DO NASCIMENTO

08 LOURENGCO RAMOS BARBOSA

09 LUIZ FERNANDO SPINDOLA LEDO

10 LUZIANO MARTINS DE ARAUJO

11 MARCOS GOULART DE ARAUJO

12 RENATO LOBO E SILVA

13 MARCUS VINICIUS M. VIANA

14 NILZA CRISTINA G. DOS SANTOS

15 ROGERIO PEREIRA DA SILVA

16 VALDSON JOSE DA SILVA

17 WELIO ANTONIO DA SILVA
JUSTIFICADAS:
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Dr. Marcelo Carvalho Son 3 )

CRM: 14350/DF e 10492/GO - Psiquiatria PSIQUIATRIA SAUDE

Nome: Amanda de Deus Moura Rocha

CPF: 007.211.021-07 Data e hora: 06/05/2025 - 09:05:19 ¥T%

Atestado

Atesto para os devidos fins que Amanda de Deus Moura Rocha, portador(a) do CPF
00721102107 esteve sob os meus cuidados profissionais no periodo matutino do dia

06/05/2025 necessitando de afastamento por um periodo de 14 (quatorze) dias a partir desta
data.

Brasilia, 06/05/2025

MEMED - Acesso a sua receita digital via QR Code
Endereco: SRTV 701 Ed Centro Empresarial Norte Bloco A Apto 902

Assinado digitalmente por Marcelo Cutrim Carvalho - CRM 14350 DF
Token (Farmécia); 2gVPSY - Codigo de desbloqueio (Paciente): 3508
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