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CAMARA MUNICIPAL DE VALINHOS
ESTADO DE SAO PAULO
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EMENTA:Solicita informagdes sobre a realizagio de
exames médicos em Valinhos.

Senhora Presidente
Senhores Vereadores

O vereador Gilberto Aparecido Borges — GIBA, no uso de suas
atribuigoes legais, requer a Vossa Exceléncia, depois de ouvido o Plendrio, encaminhar este
requerimento a0 Exmo. Senhor Prefeito Municipal - Dr. Orestes Previtale Jinior, para que repasse a
esta Casa de Leisinformagdes sobre a realizagdo dos seguintes exames:

Ultrassonografia, Tomografia, Ressonancia
Magnética, Colonoscopia, Endoscopia, Cintilografia, Ecocardiograma e
Raio X, conforme segue:

a) Nimero de pacientes que aguardam e tempo de espera;

b} Data do protocolo do pedido de exame entregue no CEV
referente ao ultimo agendamento (por tipo de exame);

JUSTIFICATIVA

Trata-se de assunto de relevante interesse publico, visando este
vereador, com este pedido, cumprir a sua funcdo fiscalizadora, assegurado pelo Regimento Interno
desta Casa de Leis (Artigo 199), e pela Lei Orgédnica Municipal.

Contdpdo com o apoio dos nobres pares, agradeco.
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