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REQUERIMENTO N2 230/2021

\ARA N\UNgCt‘r“’»““—' Requer IMPRESSORAS TERMICAS DE SENHAS DF\/\UN\C\PN
ATENDIMENTO, para os postos de saude nest " cipio.
ST ¥ 4 “_\“C\P
CAMARAN
O Ver %M\W\BENTO DIAS no uso de suas atribuicdes legais, etc e Ch
AL fUQdamentados no Regimento Interno em seu art. 73, paragrafo 62, vé m@pmsa

Exceléncia, REQUERER ao Poder Executivo, por meio destﬁfbM ¢ao, obedecidas as
formalidades legais, re&tﬁmimmm&ﬂ\@%as de senhas de atendimento para os

post apﬁgde, neste municipio.

= MUNI

SAMARA CAMARA MUNIC!
JUSTIFICATIVA:

CAMARA MUNICIPAL
Justifica-se esse rwﬂ'\@m\_que visa agilizar o atendimento nas unidades basicas de
saudeﬁwg‘ﬁ\ﬁ}ito de melhorar as condigdes de atendimento, e de organizacdo das filas
nas unidades. Dessa forma estaremos atendendo aos varios pedi %MW@&BN&
horizontinos que esperam por essa atitude de %) (‘t_:ar essas |%M oras de senhas nos
postos e também, promovgﬂ\mﬂi&ﬁ‘dbﬁﬁ&%e nos atendimentos.
AL
C/S\MAR%M%‘\A‘I\T%\,Pvenho pleitear no presente REQUERIMENTO que, apds aprovadON\SﬁAaRA MUN
encaminhado ao Poder Executivo no intuito de que s‘e\{?@\‘jﬂ@adas as devidas
providéncias. CAMARA MU
SALA DA@&%ES DA CAMARA MUNICIPAL DE HORIZONTE, aos 31 dias do més ﬁm\@p\\_
de 2021. CAMARAM
CATRRRMNRS, o o
\C\PA\— ﬁ E LUIZ BENTO DIAS
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