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Requerimento n° g9 1019

Excelentissimo Senhor Odemir Jacob
Presidente da Cadmara Municipal de Santo Antdnio da Platina

O Vereador Genivaldo Marques, no uso das atribui¢des que lhes sdo
conferidas pelo Regimento Interno, requer a Vossa Exceléncia que seja expedido oficio ao
Excelentissimo Prefeito Municipal, Senhor José da Silva Coelho Neto, solicitando-lhe:

1. Que esclareca a informagfio sobre a intengdio de terceirizar o
transporte de pacientes em nosso Municipio;

2. Que estude a possibilidade de oferecer lanche aos pacientes e
acompanhantes durante as longas viagens que estas pessoas
fazem, e que muitas vezes ficam longos periodos sem se
alimentarem adequadamente.

Nestes termos,
Pede deferimento.
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