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AUTORA: Vereadora, MEIRE LEITE VIEIRA

INDICACAO
Indico a Mesa Diretora, ouvido o colendo Plendrio, na sua forma regimental, seja discutida

a anrovocdos A nracanta indicccA
e AprovaQQ a presente inqicaca

O

, solicitando ao Senhor Presidente MARCELO QVELAR
SOLALIENDRES para proceder o seguinte encaminhamento: Solicitando ao senhor
excelentissimo prefeito Carlos Humberto Pagliosa, que atribua o nome de Delfin da Silva
Leite o uma rua da Vila Jarson.

JUSTIFICATIVA

A presente proposta visa homenagear o cidaddo Delfin da Silva Leite, dando seu
nome a uma das vias publicas da Vila Jarson, em reconhecimento aos relevantes servicos
prestados a comunidade e ao legado deixado para as futuras geracoes.

A denominagdo de logradouros publicos com nomes de pessods gque marcaram
positivamente a histéria de um bairro ou municipio € uma prdtica que visa preservar a
memoria coletiva e valorizar aqueles que, com trabalho e dedicacdo, gjudaram a
construir a identidade da localidade. Nesse sentido, atribuir o nome de Delfin da Silva Leite

a uma rua da Vila Jarson ndo apenas reconhece sua frajetdria de vida, como fambém

Agradeco antecipadamente pela atencdo e compreensdo. Aproveito para expressar

meus sinceros votos de estima e consideracao.
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Sala das sessdes, 01 de outubro de 2025.
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