- demanda. Se precisar de exames da policlinica j3 ,data| 3gehdada) se for ao hos aldo
“mesmo jeito, se precisar de medicamentos casex#6'ténha no posto, que seja informada se esses
uo e se faz parte dos medicamentos fornecidos pela Caf.
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AL Fa ndo assim o atendimento as pessoas e consequentemente uma melhoria para o sistema
C\P de saude.
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PORTANTO, venho pleitear omm\@HTEAUERIMENTO que apos ser aprovado
seja enci@i{:\l:ado ao Poldeh ivo, no intuito de que sejam tomadas as devidas
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de 204AMARA MUN e
\P
NICIPAL ‘ : CAMARAMUNIC
. \C\PA
. %MHT‘E‘ ASSUNCAO
\C\P Vereador
AMARA MUN
: CIPAL
L CAMARAMUN
\PA
CAM ARA MUN\C
MUNICIPAL

Av. Francisco Eudes Ximenes, 123 - Centro - Horizonte-CE - CEP: 62.880-078
PABX: 85 3336.1101 - FAX: 85 3336.1130
CNPJ: 02.121.797/0001-00 - CGF: 06.920.446-2




