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______________________ 

Secretário 

 

 

 

DESPACHO 
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______________________ 

Presidente 
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1º Secretário 

. 

 

Adiado p/ próxima Sessão 

 

Em _____/______/______ 

 

______________________ 

Presidente 

 

Ementa: Solicita a contratação de  clinico 

geral, para atendimento de urgências 

durante os dias úteis, na Policlínica 

Municipal. 

 

Senhor(a) Presidente:  

 
                       Requeiro a Vossa Excelência, na forma regimental e após ouvido o Plenário, que o 

presente Requerimento seja encaminhado ao Exmo. Sr. Prefeito Municipal, solicitando a 

contratação de um  clinico geral, para atendimento de urgências e emergências, durante os dias 

úteis (de segunda a sexta-feira),das 08 às 18 horas,  na Policlínica Municipal. 

 

                       Levo ao conhecimento dos representantes do Poder Legislativo local que os serviços 

ora solicitados já são disponibilizados durante os finais de semana e feriados e, se forem 

disponibilizados durante os dias úteis , irá melhorar significativamente o atendimento aos nossos 

munícipes, visto que  os referidos serviços não podem ser  oferecidos nas unidades básicas de 

saúde da rede municipal. 

                        

                       Diante do exposto, solicito a aprovação do presente requerimento. 

 

                       Sala das Sessões, 19 de agosto de 2025. 

 

´ 

Vitoria Kelle dos Santos Alves 

Vereadora 

 

                     

 


