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CAMARA MUNICIPAL DE GUANHAES Tﬂ
)

ESTADO DE MINAS GERAIS
REQUERIMENTO |06 12020

Excelentissimo Senhor Presidente Nivaldo dos Santos, requeiro a V. Exa, que apés

ouvido o Plenario, solicito de V. Exa. o que se segue:

1. Requer que seja informado a esta casa legislativa o nome de todos os profissionais que
nao possuem RQE e prestam servigos de especialidades para o Municipio de Guanhaes,
bem como seja informado qual o local de atendimento dos mesmos com a respectiva

carga horaria de trabalho.

Guanhéaes, aos 14 de setembro de 2020.

Dan ié{%&r&so

Vereador
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