Camara Municipal de Uberlandia

Minas Gerais

APROVADO

42 Reunido Ordinaria - 04/04/2024
ZEZINHO MENDONCA
Presidente

REQUERIMENTO N° 95978/2024

Exmo. Sr. Presidente,

De acordo com o art. 233, da Resolugao n° 031/02, REQUEREMOS a Vossa Exceléncia
que seja encaminhada 3 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE esta solicitagio de

agendamento de exame médico.

JUSTIFICATIVA

Este parlamentar, vem através deste requerimento, solicitar o agendamento de exame
médico para a paciente Fabiana Beatriz de Oliveira, inscrita no SUS no n® 705 0052 9385

4157, cujo telefone para contato ¢: 34 9132-0303

Chegou ao meu conhecimento, que a Sra. Fabiana encontra-se em uma situacao delicada
de saude, sofrendo de intensas dores abdominais, o que torna urgente a realizagdo de exames
para um diagnostico preciso € um tratamento adequado. Ela foi recentemente foi avaliada e
recebeu uma classificacdo de prioridade alta (vermelho) para a realizacdo do exame médico

de Endoscopia/Exofagogastroduenoscopia.

Diante disso, solicito que seja realizada a marcagdo deste exame o mais breve possivel,

levando em consideracdo sua classificacdo de prioridade e a urgéncia de sua situacao clinica.

Além disso, gostaria de solicitar que sejam fornecidas a paciente Fabiana informagdes
sobre sua posicao na fila de espera para o exame e uma estimativa do tempo previsto para a
realizagdo do mesmo. Essas informagdes seriam de grande importancia para tranquilizar a

paciente, e ajuda-la a planejar seu tratamento de forma mais eficaz.

Espero que a Secretaria Municipal de Satde considere favoravelmente nosso pedido e
nos informem sobre a viabilidade de concretiza-lo, bem como sobre os proximos passos a

serem seguidos.

Na certeza de contar com o vosso pronto atendimento, desde ja agradeco.
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Para validar o documento, leia o codigo QR ou acesse https://e-processos.camarauberlandia.mg.gov.br/conferir_assinatura e informe o cédigo 2A6A-2035-FOAD-7C73.
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Camara Municipal de Uberlandia, 01 de abril de 2024.
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Assinado digit
por FABIO DIA

QUEIROZ ZAV
Data: 03/04/202





