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INDICACAO N° 69/2024

Exmo. Sr.

Prefeito Municipal de Gongalves,

O Vereador que esta subscreve, vem indicar a Vossa Exceléncia e ao
Departamento de Satide que faga um estudo de viabilidade para aquisigéo de
medicamentos das farmécias de nosso municipio fora do horério de
atendimento da Farmacia Municipal. Sabemos que os novos horarios de
atendimento da UBS estdo auxiliando ¢ muito a nossa popula¢do, mas a
Farmacia Municipal ndo acompanha o horario de atendimento da UBS,
assim a popula¢do mais carente ndo consegue pegar os remédios e muitas
vezes ndo conseguem compra-los, assim o Municipio poderia estudar a
possibilidade de credenciamento das farmacias do municipio para que

possam atender a este publico de baixa renda.

Apresento meus sinceros votos de apreco e consideragdo.

Nestes Termos;

Pede Encaminhamento.

Gongalves, 21 de agosto de 2024.
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Vereador J effg)n Luiz Simdes Ribeiro
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