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INDICACAO N° 007/2026
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CAMARA MUNICIPAL DE AMONTADA

Senhor Presidente, apresento & Vossa Exceléncia, nos termos dos arts. 113 a 115 do
Regimento Interno, a presente Indicagdo, SUGERINDO ao Sr. Prefeito Municipal, Flavio César

Bruno Teixeira Filho, bem como a Secretaria Municipal de Saude, Sra. Larisse Aratjo de Sousa,

a contratacio de uma fisioterapeuta exclusiva para o Hospital Municipal, com o objetivo
de fornecer suporte especializado aos usudrios internados.

JUSTIFICATIVA

A presente Indicagdo tem por finalidade sugerir a contratagdo de profissional

especializado para atuagfo no Hospital Municipal, visando ao fortalecimento da assisténcia a

saude e a melhoria do atendimento prestado aos usuérios internados.

A atuagdo da fisioterapeuta contribuird para a recupera¢do funcional dos pacientes,
auxiliando na redugdo de complicagdes, na melhoria da mobilidade e na agilizagdo do processo

de alta hospitalar, promovendo um cuidado mais eficiente ¢ humanizado.

Registre-se que a matéria ja foi objeto da Indicagdo n° 430/2025, de autoria desta

Vereadora, aprovada na 7* Sess@o Ordinaria do exercicio de 2025, reforgando a relevancia da
presente proposicao.

Nestes termos, pego deferimento.

Plendrio Pedro Jacinto de Oliveira, aos 5 de janeiro de 2026.
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