Camara Municipal de Votuporanga
PALACIO 8 DE AGOSTO
Praca “Vereador Viana Filho” — Vila América — CEP 15502-105
Fone/Fax (017) 3421-1188 - E-mail camaravotuporanga@terra.com.br

Site: www.camaravotuporanga.sp.gov.br
Estado de Sao Paulo

REQUERIMENTO N.° 0134/2015

Sr. Presidente
Srs. Vereadores

CONSIDERANDO que cabe a esta Casa de Leis dentro de sua
funcdo fiscalizatoria, receber informacdes que sejam do interesse de nossa
comunidade;

Considerando que a Constitui¢do Federal prevé que a satude ¢
direito de todos e dever do Estado, garantido mediante politicas sociais € econdmicas
que visem a reduc¢do do risco de doenca e de outros agravos e ao acesso universal e
igualitario as ag¢des € servigos para sua promogao, prote¢ao e recuperagao;

Considerando que diversos municipes solicitaram nossa
intervengao para que o Poder Publico Municipal preste algumas informacdes de seus
interesses;

REQUEREMOS A MESA, nos termos regimentais, que seja
oficiado ao Poder Executivo, para que através da Secretaria competente, envie a esta
Casa de Leis as seguintes informagdes:

I- Quantos Psicologos a Secretaria Municipal de Saunde
possui € que se encontram atualmente a disposi¢ao para
atendimento da populacao?

2- Dentro dessa especialidade, quantos atendimentos foram
feitos nos ultimos seis meses?

Plenario “Dr. Octavio Viscardi”, 6 de abril de 2015.

ANDRE FIGUEIREDO
VEREADOR
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