Camara Municipal de Acarape
Estado do Ceard

REQUERIMENTO @ 2021

Senhor presidente,

O vereador abaixo assinado, no uso de suas atribuigdes legais e regimentais, requer de
VVossa Exceléncia, que ap6s aprovacdo em plenério, seja encaminhado ao Excelentissimo Sr.
Prefeito Municipal, solicitando que a Prefeitura Municipal de Acarape, por meio da Secretaria
Municipal de Satide garanta o retorno dos profissionais do CAPS.

JUSTIFICATIVA

O requerimento visa possibilitar aos municipes o acesso a atengdo a salde mental de
qualidade através do profissional médico, psicologo, terapeuta ocupacional, psicopedagogo e
enfermeiro, considerando que o direito universal a satde é constitucionalmente garantido no
Brasil.

Ante o exposto, pego apoio para aprovacéo deste requerimento junto aos nobres integrantes
desta Casa Legislativa no municipio de Acarape.

Com nossos cordiais cumprimentos.

Atenciosamente,

KARINE DE CASTRO BEZERRA‘M].I_&%&%‘_

Vereadora
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