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Sao Roque - “A Terra do Vinho e Bonlta por Natureza

REQUERIMENTO N° 64i201 8

Ap_rpvado E:] Rej_ai‘taricj

" [] POR UNANIMIDADE - - |

. ot cdm'. . voto(s) Favoravels | . . Solicita rnformag:oes referentes ao Programa Saude da S
S8 _voto(s ) Comré”os R Famﬂra no Munrcrpro de Sao Roque | '
Em ._i @J_Q_fx faoﬁ_ SRR
_ Exceientié'sirhof.S'enhor_rP_reside\pta,'_ o - o
' .
L L Consrderando a |mp0rtanc|a do Programa Saude da

Famrlra especralmente para as pessoas mais carentes e necessrtadas B
_ '\ Consrderando que murtos mumcupes tem se querxado .
da qualldade dos servrgos prestadqs no Programa Saude da Famrha "
‘ ' ' - E, considerando que e fungao preclpua da Vereanga a

@ ] 'i“'.”.f:scahzar;ao dos atos do Poder Executivo, F
- o _ Posto isto, Ju!loAntonro Marrano Vereador da Camara
R ,Mumcrpa! da Estancra Turrstlca de’ Sao Roque REQUER ao Egregro Plenarro
observadas as formairdades regrmentais vrgentes para que SEja ofrcrado ao
UExceIentrssrmo Senhor Preferto a f|m de gue. se drgne mformar e encamrnhar a esta

Casa de Leis © que se segue :

o

.

RO - .1.7 Informar se 0 nimero de agentes comunrtanos e,ﬂ"' ‘
. TR medrcos dos barrros contemp!ados com o Programa Saude da Famrha esta -completo. T
'. 7 Se negatlvo favor informar 0 numero de agentes e medrcos que’ faltam em cada“

Unldade Basrca de Saude para completar 0 quadro prevrsto e neste caso se exrste-

: prevrsao para completaroquadro prevusto no prOJeto o L |
| o ' 2. [nformar se Os agentes c:omunrtarros e medrcos S
'estao reahzando as vrs:tas prevrstas para cada regrao (setor que Ihe compete)'-
_ mensalmente e semestralmente Se negatwo |nformar os fatores que mterferem no

'cumprrmento do pro;eto e rnformar quars medrtjas estdo sendo adotadas nesse sentrdo

- . . . . . - " /'“I. . v




Rua S3o Paulo, 355 Jd. René - CEP 18135- 125 | Calxa F’ostal 80 - CEP18130 970 | Sio- RoquefSF’ :
CNPJ/MF: 50.804, 07910001 -81 | Fone: (11) 4784-8444 | Fax: (11) 4784-8447
~ Site: www. camarasaoroque sp.gov. br | E-mail camarasaoroque@camarasaoroque sp. gov br

~ 4

- Séo Roque “A Terra do tho e Bomta por Natureza
\ .

‘ . _ "3-. Informar se . as, Unldades Bas:cas de Séude .
contemp[ados com 0. F’SF possuem veiculos para a execugao do pro;eto Se negativo '
- | Justlflcar € mformar qua:s medldas estao sendo adotadas nesse sentldo ' o |
o .0 4 Informar - se existem outras demandas que“
' |mpedem 0 cumprrmento total do pro;etor Programa Saude da Famrl:a esclarecendo

quals e’ mformando as medldas que estao adotadas wsando sanar taas problemas

": '- . Sala das Sessoes Dr. Julro Arantes de Freltas 16 de_f
- abnlde2018‘ : : ST

'JULIO ANTONIO MARIANO | _
Vereador ) R
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