
REQUERIMENTO DE INSCRIÇÃO 

CONSELHO FISCAL ADCAP/SE/RO




Ao 
Ilmº Sr.
EDUARDO HEITOR COSTA SOEIRO  
Presidente da Junta Eleitoral – ADCAP/SE/RO






Eu ______________________________ , associado(a) regularmente inscrito(a) nesta ADCAP, matrícula nº  __________________,  lotado na DR/ __________,  vem  requerer sua inscrição para o cargo efetivo de Conselheiro Fiscal,  nos termos de que dispõe o regulamento do processo eleitoral para o mandato do período de 30/04/2022  a  30/04/2025.


Nestes termos, 

Pede deferimento.


[bookmark: _GoBack]Porto Velho-RO,     de fevereiro de 2022.



Nome / Assinatura 















PLATAFORMA 



Candidato ao Conselho Fiscal:  ____________________________




