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Requerimento n°_2312 /2018

Excelentissimo Senhor Jefferson Vernier
Presidente da Camara Municipal de Santo Antonio da Platina

A Vereadora Mirian Rodrigues Bonomo Montanheiro, infra-
assinada, no uso das atribuigdes que lhes sdo conferidas pelo Regimento Interno, requer a
Vossa Exceléncia que seja expedido oficio ao Hemocentro - Unidade de Coleta e
Transfusdo da 19" Regional de Saude de Jacarezinho, solicitando-lhe que realize uma
escala itineraria para a coleta de sangue no Municipio de Santo Anténio da Platina, tento
em vista o numero de pessoas que manifestam interesse em realizar doagdo, mas que por

dificuldades como locomogdo e de ausentar-se do trabalho, acabam ndo efetivando tdo
nobre gesto de solidariedade.

Nestes termos,
Pede deferimento.

SECRETARIA DA CAMARA MUNICIPAL DE SANTO ANTONIO
DA PLATINA, ESTADO DO PARANA, EM 08 DE OUTUBRO DE 2018.
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