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---REQUERIMENTO N° 266/2017
SENHOR PRESIDENTE

Requeiro a Vossa Excelência, obedecidas as normas
regimentais, que seja oficiado ao Ilustríssimo Senhor Prefeito
Municipal, solicitando ao mesmo, que através da Secretaria Municipal
de Saúde, forneça informações relativo aos exames de Endoscopia,
que outrora existia uma longa fila de espera:

1) Se ainda existe uma demanda acumulada?

2) Se já estão realizando endoscopias?

3) Se sim, com que freqüência?

4) E qual critério está sendo usado?

Justificativa:

Munícipes têm procurado este vereador, questionando
sobre tal assunto.
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