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                ESTADO DE MATO GROSSO

                   Câmara Municipal de Pontal do Araguaia

           CGC(MF) 33.000.662/0001-10

          ===================================================

PROTOCOLO Nº 


Recebido em: _____/______/


Às __________ horas 


	AUTORA
	DESTINATÁRIO
	SESSÃO 061

	ANTÔNIA PARREIRA  ALMEIDA

VEREADORA - PT
	PREFEITURA MUNICIPAL 


	Indicação nº 622/14


TERMOS DA SOLICITAÇÃO

	                  Indico à mesa, na forma regimental, seja encaminhado expediente deste Poder a Exmª. Srª. DIVINA ODA, DDª. PREFEITA MUNICIPAL, com cópia a Secretaria Municipal de Saúde, sugerindo a confecção , distribuição e disponibilização de uma cartilha do Sistema Único de Saúde (Sus). 
                                                                JUSTIFICATIVA
Senhor Presidente:
Senhores Vereadores:
                           A Constituição da República de 1988, elenca diversos direitos, dentre os quais se destaca o direito à saúde. No entanto, na prática a grande maioria da população desconhece seus direitos e os serviços oferecidos pelo SUS, o que dificulta o acesso ao referido direito, causando diversos transtornos.

                            A presente indicação, tem por objetivo esclarecer em âmbito municipal os principais caminhos do SUS à população, com o propósito de cumprir o acesso aos serviços prestados , conferir um tratamento digno a comunidade e evitar que pacientes percam tempo e dinheiro no deslocamento em busca de informações.      
                             Nesse sentido, solicito a aquiescência dos demais Pares desta Augusta Casa de Leis, para aprovação desta matéria.
                                   Sala das Sessões,  09  de junho de 2014.
                                             ANTÔNIA PARREIRA ALMEIDA       
                                                          Vereadora – PT                                                                                                        

	Expedido Of. nº_______/_______/_________
	RESPOSTA RECEBIDA DE __________________
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