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Senhor Presidente;
Senhores Vereadores;

Com fundamentos nos dispositivos regimentais em vigor nesta Casa
de Leis, Art. 64. Inc. IV (RJCM), requeiro a mesa Diretora, para que seja
endereçada correspondência indicatória ao Prefeito Municipal de Primavera
do Leste, Leonardo Bortolin e a Secretária Municipal de Saúde, Laura
Kelly, "Solicito a contratação de um médico para realizar o atendimento
noturno no posto de saúde 3, que fica no Bairro São Cristóvão".

JUSTIFICATIVA:

O objetivo é solicitar a contratação de um médico para atender no período noturno os
pacientes do bairro São Cristóvão no Posto de Saúde 3. Os pacientes têm reclamado que
a demanda está alta e que apenas no período de manhã e a tarde não tem sido suficiente.

Sala das Sessões, em 28 de Agosto de 2019.
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Luís Pereira Costa

Vereador -PR
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