Y | { I ¥ - |.'|
.':l bredad, @0 OE0 pati s t

“CASA JOAD DE SOUZA PEREIRA™

REQUERIMENTO N* 0G5 |34

ASSUNTO: PROTOCOLON® 3344 |al

AQ PREFEITO MUNICIPAL - Solicha | DATA 42|03 |3%
a0 Executivo informagdes sobre a dren
da salide. na forma que especifica. DESPACHO:

SENHORES VEREADORES,

REQUEREMOS i Mesa, no forma regimentnl, que s=ja enviado oficio ao Senhor
CLEMENTE ANTONIO DE LIMA NETO, digno Chefe do Executivo local, informagies sobre a

drea do sadde, sobre os scguintes exames: Tomografin; Ressondncing; Mamografia; Ultrassom;
Endoscopia

Cunntos exames sio realizados por més de cada especialidade?
Qual ¢ o valor pago por cada exame?

Cuais as cidades conveniadas?

Ouuds o nomies das clinicas?

Chanl o gasio mensal da prefeitura?

Quanios médicos existern na rede? E quais suas especinlidades?
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SALA DAS SESS0OES, EM 22 DE MARCO DE 2021,




