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VISTO
ATO DO PRESIDENTE N° 070/2026

Concede Licenca por Motivo de Saude ao
Vereador Reinaldo Barbosa de Lima (REY),
e d4 outras providéncias.

O PRESIDENTE DA CAMARA MUNICIPAL DE CABEDELO,
ESTADO DA PARiBA, no uso de suas atribui¢des legais, com fulcro no art. 39, inciso I,
da Lei Orgénica Municipal ¢/c com o art. 22, inciso II, § 1° do Cédigo de Etica e Decoro
Parlamentar (Resolugdo n® 159/2006);

RESOLVE:

Art. 1° Fica concedido “Licenga por Motivo de Satide” ao Vereador
Reinaldo Barbosa de Lima (Rey), pelo prazo de 30 (trinta) dias, correspondente ao
periodo de 28 de abril a 27 de maio do corrente ano, nos termos do Requerimento n°
275/2026, aprovado pelo Plenario na Sessdo Ordindria do dia 28 de abril do corrente ano.

Art. 2° Este Ato entra em vigor na data de sua publicagdo, com efeito
retroativo a 28 de abril do corrente ano.

Cabedelo (PB), 28 de abril de 2026.
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Secretana Lagislativa
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CAMARA MUNICIPAL DE CABEDELO VISTO

REQUERIMENTO N° 235 /2026
(Do Vereador Reinaldo Lima - Rey)

APROVAD:.
PLE!
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Senhor Presidente,

REQUEIRO a Vossa Exceléncia, na forma regimental ¢ apos
ouvido o Plendrio, com fundamento no art. 39, inciso I, da Lei Orgédnica Municipal,
combinado com o art. 22, inciso II, § 1° do Cédigo de Etica e Decoro Parlamentar
(Resolugdo n°® 159/2006), que lhe seja concedido 30 (trinta) dias de “LICENCA
POR MOTIVO DE SAUDE” [CID-10F41.2), no periodo de 28 de abril a 27 de maio
do corrente ano, nos termos do atestado médico, exarado pela Dr. Hercules Nogueira —
CRM 8913, datado de 28 de abril do corrente ano, conforme anexo.

Cabedelo (PB), em 28 de abril de 2026.




PREFEITURA MUNICIPAL DE CABEDELO
SECRETARIA DE SAUDE

ATESTADO MEDICO

Atesto, para s devidos fips, a pedido do interessado, que
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Portador do RG: foi submetido a
consulla medice nesta data, no horario das horas,

sendo  portador da afecgéo CID- 10 =Yl

Em decorréncia, deverd permanecgr afastado de suas atividades
laboratoriais por um periodo de rta ] i \
dias, a partir desta dala. )
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AUTORIZACAO

Eu, . autorizo o
Dr., , autorizo o
Codificado CID ou por extenso neste atestado meédico.

Assinatura e Carimbo do Médico




