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REQUERIMENTO N° 06/18 

Senhor Presidente, 

REQUEIRO À MESA, na forma regimental e ouvido o Plenário para seja 
encaminhado expediente ao senhor Prefeito solicitando que nos informe, 
com relação a contratação de médicos para as unidades de saúde do 
município, a forma de contratação e o salário, de cada um deles, citando a 
especialidade dos mesmos. 

Sala de Sessões, 05 de fevereiro de 2018. 

EDíZ<  DE SILVA OLIVEIRA - PEDRINHO DO CORAL 
Vereador 
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\Sessão: 05tQ 2/ 18 ' \\ 	\ 
Presidente 

"DIGA NÃO ÀS DROGAS e PEDOFILIA", DENUNCIE! 
TELEFONES: 197 e 190 PLANTÕES 24 HS POR DIA 

Observação: A denúncia pode ser anônima 


