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EXMO. SR. PRESIDENTE, EXCELENTISSIMOS SENHORES (A) VER

RE;\ (A) DA
CAMARA MUNICIPAL DE MISSAO VELHA, ESTADO DO CEARA. o

EDUARDO HONORATO PAULOQ, Vereador com assento nesta Casa Legislativa, na forma
Regimental, vem mui respeitosamente ante V. Fxa. depois de ouvido o Plendrio, REQUER se
digne enviar Oficio a “ SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE, solicitando as seguintes

_ informacaes : 1 - Existem estatisticas do Municipio que informem o numero de pacientes
portadores do Alzheimer e de outras doencas senis? )

2 - Existe um Grupo de Trabalho Especifico na Secretaria Municipal de Satde disponivel na
atencado ao problema?

3 - Quantos portadores do Mal de Alzheimer existem, hoje, no Municipio?

4 - Quais as Acdes de Saude, j4 implementadas no dmbito da Secretaria Municipal de Satide
voltadas ao atendimento dos Pacientes do Mal de Alzheimer?” As informagées solicitadas servirio

social, e seja feita a necessaria JUSTICA.
Nestes termos, pede e espera aprovacio.

Sala das Sessoes da Camarg Municipal de Missio Velha, Estado do Cears - Plenirio Vereador
Dioclécio Silva Lima, em, 04 de abril de 2018.
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