_A\.!-\"-“"O DE ARy, i

=)

PREFEITURA MUNICIPAL DE ARAGUARI
GABINETE DO PREFEITO
ESTADO DE MINAS GERAIS

OFiCIO 0271/PREF/2025
Araguari, 19 de fevereiro de 2025.

Exmo. Senhor
GIULLIANO SOUSA RODRIGUES
Presidente da Camara Municipal de Araguari

Assunto: Encaminha Resposta de Requerimento

Senhor Presidente,

1. Cumprimentando-o cordialmente, atendendo solicitacio desta Casa Legislativa,
vimos por meio deste encaminhar em anexo a resposta do requerimento abaixo
mencionado:

e DATA: 29/01/2025 - REQUERIMENTO: 08/2025 - OFiCIO: 11/2025
ASSUNTO: “Solicitando a implantacao de atendimento odontolégico na UPA — todos
os dias, das 19h as 00h.”
Vereador(es) autoria: CLAUDIO COELHO PEREIRA.
Vereador(es) apoio: ISABEL CRISTINA PIMENTA PIRES

2. Sem mais para o momento, colocamo-nos a inteira disposicdo de Vossa Exceléncia

para qualquer outro esclarecimento que venha a se fazer necessario, reiterando protestos
de elevada estima e consideracao.

Atenciosamente,

RENATO CARVALHO FERNANDES
Prefeito Municipal de Araguari

sinado digitalmente por RENATO CARVALHO FERNANDES. Data: 24/02/25 08:29

diao: Gecdib34-9425-4636-8786-f0eb1bc2363b
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PRereiTURA MuUNIcCIPAL DE ARAGUARI

SecreTARIA MUNICIPAL DE SAUDE
Estapo pe Mlinas GEerals

OFiCIO 0276/SMS/2025
Araguari, 12 de fevereiro de 2025

Ao Exmo. Senhor

RENATO CARVALHO FERNANDES
DD Prefeito Municipal

Araguari - MG

ASSUNTO: Encaminha Resposta de Requerimento
Senhor Prefeito,

Reportamo-nos por meio deste para encaminhar-vos a(s) resposta(s) do(s)
requerimento(s) advindo(s) da Cdmara Municipal de Araguari.

DATA: 29/01/2025 REQUERIMENTO(S): 008/2025 OFICIO: 011/2025
ASSUNTO(S): Solicita a implantacéo de atendimento odontoldgico na UPA

Vereador(es) autoria: CLAUDIO COELHO PEREIRA
Com o apoio da Vereadora: Isabel Cristina Pimenta Pires

Diante do solicitado, informo que a implantacdo desse atendimento ja esta sendo
analisada e que a OS que administra a UPA, ira tracar estratégias e nos repassar para avaliacdo e
possivel implantagdo.

Sem outro particular, colocamo-nos a inteira disposicdao de Vossa Senhoria para qualquer

outro esclarecimento que venha a se fazer necessario, reiterando protr}\sgma%ﬂ?ﬁﬁj&eﬁy%a e ...
HURA MUNICIPAL DE ARAGUARI I

consideracdo. i CCRRESPONDENCIA RECEBIDA

Atenciosamente,

THEREZA CHRISTINA GRIEP
Secretaria Municipal de Saude
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Sec}u'a{'}a de Governo

Rua Doutor Afranio, 161 - Centro - Araguari - MG - 38.440-072

Telefone: (34) 3690-3005 - E-mail: secsaude@araguari.mg.gov.br
Assinado digitalmente por THEREZA CHRISTINA GRIEP, Data: 18/02/25 13:17

Cédigo: c3cefcab-c094-49b1-aacf-bBedc99b21ef
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CAMARA MUNICIPAL DE ARAGUARI
ESTADO DE MINAS GERAIS

kFEE

Oficio n. 011/2025
Assunto: Solicitagao
Servigo: Secretaria

Araguari, 21 de janeiro de 2025.
Senhor Prefeito,

A Camara Municipal de Araguari, atendendo ao requerimento n.
008/2025, de autoria do VEREADOR CLAUDIO COELHO PEREIRA/PRD, com
apoio da Vereadora Isabel Cristina Pimenta Pires/Mobiliza, vem, respeitosamente,
solicitar a Vossa Exceléncia, por meio da Secretaria Competente, a implantacao de
atendimento odontolégico na Unidade de Pronto Atendimento — UPA todos os dias,
das 19h as 00h.

A presente solicitagdo se faz visando atender as necessidades da
populagéo, em especial, aqueles que trabalham durante todo o dia e ndo possuem
disponibilidade para acessar esses servigos do periodo diurno.

Na oportunidade, renovamos nossos protestos de elevada estima e
consideragao.
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GIULLIANO S ,"'/'A RODRIGUES
P{ne__sidente
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12 Secretaria

Exmo. Sr.

RENATO CARVALHO FERNANDES

Prefeito do Municipio de

ARAGUARI - MG j
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