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HORIZONTE st S

NOVO TEMPO

REQUERIMENTO N2 016/2021

Requer um profissional de saude (Téc. de enfermagem) a
bordo do transporte de pacientes para hemodialise.

A Vereadora FATIMA TATIANA FREIRE NOGUEIRA no uso de suas atribuicdes legais, etc e
fundamentados no Regimento Interno em seu art. 73, pardgrafo 62, vém perante Vossa
Exceléncia, REQUERER ao Poder Executivo, por meio desta proposicdo, obedecidas as
formalidades legais, requer a presenga de um profissional de satde (técnico de
enfermagem) a bordo no transporte de pacientes de hemodialise no municipio.

JUSTIFICATIVA:

Justifica-se .este requerimento-assegurar mais 'suporte ao paciente que esteja.sendo
transportado. Dai porque a’importancia dessa medida se faz necessaria.

[PORTANTO, venho ‘pleitear no presente REQUERIMENTO que, apdsi-aprovado, seja
encammhadq 30 Poder Exeg:u‘n\/o no mtunto de gue sejam tomadas as dewdas
provudehcuas R N "
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SALA DAS EESSOES DA CAMARA MUNICIPAL DE HORIZONTE, aos 15 dias do_més de
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