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CAMARA MUNICIPAL DE ELDORADO DO CARAJAS
GAB. VER CRISTILEY FERNANDES-UNIAO BRASIL
INDICACAO N' ) DE 07 DE NOVEMBRO DE 2028
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A Solcttacho para  atendimento com i1
odontomdvel da Secretaria Municipal de Saude
para o8 Proptos de  Assentarrentos
mencionados deste MUNICIPIO DF ELDORADO
DO CARAJASPA

Excelentissimo Senhor Prefeito,

Cumprimentando-o cordialmente. dirjo-me a Vossa Exceldncia o alravés
Gabinete Vereador Cristiley Fernandes da Penha venho por men deste
através da Atividade Parlamentar e representante legal do Povo Eldoradense faz.
se, SOLICITACAO do veiculo odontomével da Secretaria Municipal de Saude
para fins de atendimentos na zona rural do Municipio

do
e

JUSTIFICAGAO

Entretanto, informamos ao Poder Executivo Municipal que estes servgos
prestados pela Secretaria Municipal de Saude hoje, torma -se uma realidade
através do veiculo Odontomével, em fazer atendimentos na zona urbana @ rural,
onde existe uma grande caréncia principalmente na zona rural. por ndo
disponibilizar nimeros de vagas para este tipo de atendimentos nessas
comunidades, sendo as referentes localidades como Projetos de Assentamentos
BAGUA, DALCIDIO JURANDI COMUNIDADE MARIA BONITA, CABANOS
COMUNIDADE VOLTA DO RIO, CANUDOS COMUNIDADE VILA SAO JOSE,
AGUA FRIA |, Il, ELDORADO, MOGA BONITA E RIO VERMELHO, alem disso,
apresentamos esta seguinte indicagdo tem como objetivo, melhora bucal na vida
das pessoas que residam na zona rural.

Contando com apoio dos Nobres Colegas para aprovagdo desta subscreve
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CRISTILEY rERNANDEs DA PENHA

VEREADOR UNIAO BRASIL
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