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ESTADO DO CEARÁ 

CÂMARA MUNICIPAL DE IPAPORANGA 
PODER LEGISLATIVO MUNICIPAL 

Justificativa de Ausência n.° 06/2024 

Vereador: Francisco Moacir Bezerra 
Número da Sessão: 19  Sessão Ordinária 
Data da Sessão: 04/12/2024. 

Senhores Vereadores e Senhoras Vereadoras; 

Através desta comunico à Vossas Excelências que o Vereador FRANCISCO MOACIR 

BEZERRA, em pleno exercício de seu mandato na Câmara Municipal de Ipaporanga, 

em conformidade com Art. 370,  III Regimento Interno deste Poder Legislativo, requerido 

que seja votado em Plenário a JUSTIFICATIVA DE AUSÊNCIA na sessão de hoje 

dia 04 de dezembro de 2024, por motivo de estar de repouso por motivo de Saúde 

apresentou Atestado Médico. 

Diante do exposto, peço a compreensão dos Nobres companheiros para que seja aceita a 
presente justificativa. 

Respeitosamente, 

FRANCISCO MOACIR BEZ 
Vereador 

Justificativa aceita pelo Plenário? 
(X)Sim 

( )Não 
Em 04/12/2024. 

Manoel AI es de Oliveira 
Presidente da Câmara 
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necessita de dias de licença para tratamento de saúde. 
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