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Mozarlandia; 23 de maio de 2023
Oficio CMS N°24/2023

lima. Sr.2 Ana Cristina Borges Roméao
Secretaria de Saude

Assunto: Solicitacao de transporte para os delegados eleitos da 10* Conferéncia Estadual de
Saade.

A par de cumprimenta-la, sirvo-me do presente, para solicitar a condugcdo para os delegados
titulares eleitos de Saude que irdo participar da 10? Conferéncia Estadual de Saude, nos dias 29,30 e 31
de maio de 2023, na Escola de Saude de Goias, sito a Rua 26, 521, Bairro Santo Antdnio, CEP: 74.853-
070, Goiania-GO. Sendo eles 2 delegados eleitos para Etapa Estadual.

Segue em anexo o convite da 10? Conferéncia Estadual de Saude.

Certa de poder contar com o apoio de vossa senhoria, aproveito 0 ensejo para renovar meus votos
de estima e consideracao.
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Ml,d/a lCrist;na Ne’Ves dl Souza Fernandes
Presidente do CMS

E-mail: conselhodesaude.moza mail.com
facebook: cmsmozarlandiasaude
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