ESTADO DE GOIAS

— ] PODER LEGISLATIVO
&.-7/ CAMARA MUNICIPAL DE FORMOSA

INDICACAQ N2 1165/17 <AN

Ao Excelentissimoe Senhor
LUZIANO MARTINS DE ARATUIO

Presidente da Camara Municipal de Formosa

Senhor Presidente,

solieiio 8 Vossy Exceléneis, ouvido o Plemdno e satisfentas 4s exmgdéneias
regimentais, encaminhar indicac3o a0 Senhor ERNESTO GUIMARAES ROLLER.
Prefeito Municipal. solicitando-lhe que envide estudos junto a Secretaria Mumcipal de Saude
oo senfide de realizar mutirdes de doaciio de sangue nv municipio de Formosa, bem como nos

Distritos.

Sala das Sessbes da Cimara Mumcipal de Formosa. de junho de 2017,

MNetinho Lacerda
Vereador

JUSTIFICATIVA

Tal proposigho tem o ohjetive de constientizar & populaefio sobre a impartincia

e doar sangue e ohastecer o banco de sangue do Hemocentro de Formosa,
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