Avenida Queiroz Junior. 539 ~ Bairro Prata — labirito = MG — CEP 35450-228
11) 3561- 1599 - www itabirito.mg leg br

‘W‘ CAMARA MUNICIPAL DE ITABIRITO

o,

§ B
T3 rppflmy A 3l P

REQUERIMENTO Ne o0 12021

Requeiro a V.Exa, na Forma Regimental, ao Chefe do Executivo,
juntamente com a secretaria competente o cronograma de reunides anual
do Secretéario de saude juntamente com as equipes do PSF. Tais
informagdes devem conter

¢ Datas da reunido.
¢ Local e horéario que sao realizadas

* Responsavel pela realizacdo da reunido (Secretario ou
Coordenac¢ao da atencédo primaria).

JUSTIFICATIVA:

A solicitagdc se faz necessaria, pois sera uma forma rapida de sanar
problemas administrativos, estruturais e com isso melhorar o atendimento
do servigo prestado a comunidade.

Sala de Reunides, em 26 de Abril de 2021,

Fabio Fonseca

Vereador
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