Camara Municipal de
joao Monlevade

Biknic 2nasianas Cémara forte, cidade forte! forte, cidade forte!

REQUERIMENTO

Excelentissimo Senhor Presidente:

O signatario vem requerer, no exercicio das atribuigdes fiscalizatorias dos vereadores desta
Casa Legislativa, apos deliberagéo plenaria, seja enviado requerimento ao Excelentissimo
Senhor Prefeito, para que o mesmo determine, a quem de direito, que preste informacgdes a
esta Casa Legislativa sobre os seguintes esclarecimentos:

-Por qual motivo ndo ha, ha varios anos, médicos neurologistas atendendo no Hospital

Margarida e na rede publica municipal de saude, vinculada a Secretaria Municipal de

Saude?

-Ha previsao para contratacdo ou credenciamento de profissionais especialistas em

neurologia para atendimento a populagdo? Em caso afirmativo, qual o prazo estimado?
Justifica-se o presente requerimento diante da constante demanda da populagéo por
atendimentos neurolégicos e da auséncia desse servigo fundamental no sistema de saude
municipal. A falta de neurologistas impacta diretamente no diagnéstico e tratamento de
doencas neurologicas, colocando em risco a saude e a qualidade de vida dos municipes que
necessitam de acompanhamento especializado.

Na expectativa de uma resposta objetiva e transparente, renovamos protestos de elevada
estima e consideracgéo.

Sala de Sessdes da Camara, 5 de agosto de 2025 .

Revetrie Teixeira

Vereador - MDB
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