Camara Municipal de Votuporanga
PALACIO 8 DE AGOSTO

MOCAO N2 16/2025
Sr. Presidente

Srs. Vereadores

INDICO A MESA, nos termos regimentais, seja encaminhado MOCAO DE APLAUSOS para a
DELEGADA do CREFITO-3, DRA. OSMARI VIRGINIA DE MENDONCA- gestao 2025-2029 do CREFITO-3.

Plendrio “Dr. Octavio Viscardi”, 21 de julho de 2025.

EMERSON PEREIRA

VEREADOR

JUSTIFICATIVA

CONSIDERANDO que conforme a Lei 6316/75, que cria o Conselho Federal e os Conselhos
Regionais de Fisioterapia e Terapia Ocupacional com a incumbéncia de fiscalizar o exercicio das
profissdes de Fisioterapeuta e Terapeuta Ocupacional definidas no Decreto-lei n? 938/69 e que
Fisioterapeutas e Terapeutas Ocupacionais fazem parte do mesmo CONSELHO PROFISSIONAL;

CONSIDERANDO que a Fisioterapia e Terapia Ocupacional sdo duas profissdes de extrema
importancia para a populacdo e usudrios de rede de saude do municipio de Sorocaba.

CONSIDERANDO que a atual gestdo do CREFITO-3 estd constantemente no Municipio de
Sorocaba visitando clinicas, consultérios, instituicées, acdes com o Municipio em prol melhorias na
qualidade de assisténcia aos usuarios do SUS, através do trabalho institucional.

CONSIDERANDO que a atual gestdo do CREFITO-3, através da Comissdo de Assuntos
Parlamentares CAP — CREFITO-3 e Comissdo de Relagdes institucionais, tem parceria com essa Casa de
Leis para projetos de leis e agGes parlamentares em prol a saide do Municipio.

Desta forma, apresentamos MOCAO DE APLAUSOS para a DELEGADA do CREFITO-3, DRA.
OSMARI VIRGINIA DE MENDONCA- gestao 2025-2029 do CREFITO-3.

Documento assinado digitalmente nos termos da Resolugdo n2 01, de 02 de fevereiro de 2021, da Camara Municipal de
Votuporanga, conforme impressdo a margem direita.
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