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REQUERIMENTO VERBAL

REQUERIMENTO VERBAL N°  004/2021.

APRESENTADO   NA   SESsfio:    5a    Reuniao   Ordinaria    da    36a    Sess5o
Legislativa  da  10a  Legislatura  (2021-2024)

DO VEREADOR=  Jos€ Ferreira  de Sousa  (Grosso  de Gargas)

AO  PRESIDENTE DA C^MARA MUNICIPAL DE AMONTADA

Sr.  Paulo  Berg  Melgaco

Senhor Presidente,

0 Vereador Jos6 Ferreira de Sousa,  no uso de suas atribuic6es legais,
em    conformidade   com   o   art.    117   do    Regimento   Interno,   vein   mui
respeitosamente  REQUERER de V.  Exa.,  oficie  o  Exmo.  Prefeito  Municipal  e
a   Diretora   do   Hospital   Sra.    Maricl€cia       Sandra   Pinto,   em   nome   dos
motoristas  de  ambulancia  dos  Distritos,  para  que  providencie  urn  espaco
para  repouso  dos  motoristas  de  ambulancia  dos  Distritos  que  se  deslocam
ate`o  Hospital.

Sabemos   que   o   Hospital   disp6e   de   urn   local   para   repouso   dos
motoristas plantonistas, mas 6 importante e necessario que exista tamb6m
urn  local  para  os  motoristas  de  ambulancia  que  vein  dos  Distritos  para  o
hospital,  pois  muitas vezes estes  motoristas tern trabalhado  o  dia  e  noite,
necessitando de urn local adequado  para  o  repouso enquanto estiverem  de
prontidao  no  Hospital

Plen5rio  da  Camara  Municipal  de  Amontada  -  CE.,  em  26  de  marco
de  2021.

SITUAcfio:  Aprovado

DATA:  26/03/2021.
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