PREFEITURA DE

$ VALINHOS

Oficio n° 1.193/2019-DTL/GP/P

Valinhos, em 04 de julho de 2019

Ref.: Requerimento n® 1.507/19-CMV
Vereadora Monica Morandi
Processo administrativo n°® 12.895/2019-PMV

Excelentissima Senhora Presidente:

Atendendo a solicitagdo contida no requerimento supra
epigrafado, de autoria da Vereadora Monica Morandi, consultada a area
competente da municipalidade, encaminho a Vossa Exceléncia, os esclarecimentos
aos quesitos formulados, como seguem:

1- Por quanto tempo ¢ CEV ficou sem realizar os exames de raio-x?

2- Por qual motivo?

Resposta: O aparelho de Raio-X ficou parado entre os dias 30 de maio e 12 de
junho, por problemas técnicos no equipamento.

3- Nesse periodo, como a demanda foi atendida?

Resposta: Nesse periodo, 0os exames agendados foram remarcados e ja estao
sendo realizados. Cumpre informar, que os casos de urgéncia foram encaminhados
e atendidos pela UPA.

4- Favor enviar cdpia de documentos pertinentes.
Resposta: Em anexo, seguem coOpias das manutengbes realizadas no referido
equipamento.

5- Considerando que a garantia do fabricante se encerrou em 08 de abril do
presente exercicio, houve processo para manutencgao do equipamento?

6- Na afirmativa, favor enviar cépia dos documentos pertinentes.

Resposta: As manutengées foram normalmente realizadas em novembro de 2018,
fevereiro, margo e junho de 2019, conforme documentos disponibilizados pela area
técnica da Secretaria da Salde.

Ao ensejo, reitero a Vossa Exceléncia os qp testos de minha
elevada consideragao e ja patenteado respeito. |
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Assunto: Resposta so Reguerisento n. 1537/2819 Informagdes acerca
do funcionsments da adguina de raje-x no Centro de Especialidades de
Yalinhos

A

Sua Exceléncia, a senhora
DALVA DIAS DA SILVA BERTO
Presidente da Egrégia Camara Municipal de valinhos (GJ/gj)
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