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(REQUERIMENTO N°. 516/2021 |

DO VEREADOR: MOAB RIBEIRO DA SILVA

AO PRESIDENTE DA CAMARA MUNICIPAL DE AMONTADA
SR. PAULO BERG MELGAGO

Senhor Presidente,

Por este requerimento, apds consulta aos demais pares desta Augusta
Casa, apoiado pelo regimento, venho REQUERER ao prefeito municipal a
designacdo de um enfermeiro(a) em cada PSF, nos distritos, de forma
permanente.

Procurado por populares e em visitas pelos PSF’s do interior do
municipio, constatamos alguns problemas a serem equacionados. Dentre
eles:

e A falta de um(a) médico(a) plantonista 24h nos PSF's do interior de forma
permanente, ficando as comunidades sem atendimento a saude apos as
14h;

e Caréncia de transporte contratado ou ambulancia para atender a populagao
necessitada de socorro médico, em carater de urgéncia;

e Falta de produtos bdasicos de primeiros socorros nos PSF’s,
consequentemente, para a saude de quem deles necessite.

Diante do exposto, com o atendimento desta demanda (a lotagdo dos
enfermeiros(as) em cada PSF do interior), com o devido suprimento de
produtos de primeiros socorros, casos de atendimento de baixa complexidade
ou gravidade nos PSF s seriam resolvidos no préprio distrito, economizando
tempo, recursos financeiros (aluguel, abastecimento e manutengdo de
veiculos) e até vidas.

Nestes termos, peco deferimento.
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