Camara Municipal de Votuporanga
PALACIO 8 DE AGOSTO

OFICIO DO GABINETE N2 552/2025/GV/O WARTAO

VOTUPORANGA/SP, 17 de fevereiro de 2025.

Ao llustrissimo Senhor

EDERSON MARCELO BATISTA

Secretario Municipal de Educacdo

Votuporanga/SP

Assunto: SOLICITA ACOMPANHAMENTO DE CRIANCA COM NECESSIDADE ESPECIAL EM
CRECHE.

[lustrissimo Senhor,

Com nossos cordiais cumprimentos nos dirigimos a Vossa Senhoria para solicitar que seja
providenciada a disponibilizacdo de um Educador Infantil para acompanhamento de uma crianca
gue necessita de cuidados especiais na creche, conforme laudo médico anexo.

Sem mais para o momento, aproveitamos o ensejo para renovar nossos votos de estima e

consideracao.
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Respeitosamente,
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a0 José do Rio Preto, 31 de janeiro de 2025,
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Paciente: EMANUELE REIS BORGES
A quem possa interessar

A paciente Emanuele de | ano e 4 meses de Idade faz seguimento em nosso servico

especiaiizado em Oftalmopediatria com quadrg de nistagmo de prouduel origem central, A
4

verificacdo da aculdade visual detathada é Impossivel nessa Idade, mas no teste permitido

nao Tol observado diferencas entre os olhos, mas a crianca em algumas situacdes perde o
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foco. Sugiro, se possivel for, um auxiliar na creche para um melhor desenveluimento visual ) DCE
¢ sensorio motor da paciente. I
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