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l?EQUERIMENTO N2 31/2021

Ref. Fisioterapeutas
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A VEREADORA abaixo assinada, cumprindo as formalidades regimentais, e apds
ouvir o Plendrio REQUER & Mesa da Camara que envie oficio a Secretaria Municipal da Saude, para
acompanhamento e fiscalizacdo, no sentido de informar a esta Casa de Leis QUAL HORARIO E LOCAL
QUE CADA FISIOTERAPEUTA ESTA EXERCENDO SUAS ATIVIDADES.

Este requerimento se justifica devido ao que foi debatido na Conferéncia da
Saude sobre o horério de funcionamento da sala de Fisioterapia, que ndo tem atendimento no periodo
da tarde, ndo entendendo a razio de dois fisioterapeutas trabalharem no mesmo horario no periodo
da manha.

Ndo é admissivel que falte atendimento por causa de hordrio, sendo que este
Municipio dispde de uma grande quantidade de profissionais dessa area, ndo havendo motivos para
que isso ocorra.

Com vérios profissionais, podem fazer uma escala que abranja o atendimento 3
populagdo sem que haja quaisquer prejuizos a Saude Municipal.

Desta forma, é esperada uma resposta satisfatdria a este tema, REQUERENDO,
inclusive, a ESCALA DE TRABALHO desses profissionais.

Plendrio da Camara Municipal “Plenério Vereador Ataliba Nogueira de Souza”,

5 de outubro de 2021.
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CILENE MARIA DE ANDRADE
VEREADORA REQUERENTE




