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PORTO FERREIRA

REQUERTMENTO N' 215 12023

SENHOR PRf,,SIDENTE

Requeiro a Vossa Excelência, obedecidas às normas

regimentais, seja oficiado ao Excelentíssimo Senhor Prefeito

Municipal, solicitando as seguintes informações referentes à

estrutura física da Unidade de Saúde Darcy Rippa:

1. Haveria a possibilidade do conserto das.paredes das

salas médicas e de procedimentos, pois se encontram

deterioradas, a troca das portas que estão com cupim, conserto

das infiltrações a possibilidade de pintura com tinta impermeável

lavável de cor clara? Sendo esta conforme recomendação pela

Anvisa.

2. Se sim, quando poderia ser realizado? Este é um local

de saúde e o ambiente tem que ser adequado conforme normas

estabelecidas pela Anvisa.

3. Se já estão sendo programadas esSas solicitações,

favor enviar cópias comprobatórias a respeito.

4. Senão, por qual motivo? Favor anexar copia do

motivo.

Plenário Syrio Ignátios, 14 de abril de 2023.
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CAMARA MUNICIPAL DE PORTO FERREIRA
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