




REQUERIMENTO


Exmo. Sr.
Derli Cruz
Presidente da Comissão Eleitoral



[bookmark: _f55bmkujb40w]NOME DO PRESIDENTE DA CHAPA, CARGO, Matrícula xxx.xxx-x, vem a presença de Vossa Senhoria requerer a inscrição da chapa NOME DA CHAPA, para a Diretoria Executiva, gestão 2025/2028, e encaminhar, em anexo, as autorizações individuais, como também todos os documentos exigidos para a inscrição.

Florianópolis, xx de xxx de 2025.


Atenciosamente,



_____________________________________________
NOME DO PRESIDENTE DA CHAPA
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