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Cumprimentando-os cordialmente, o Vereador que subscreve o presente 
instrumento, nos termos das normas regimentals desta Camara Municipal, encaminha 
a Mesa Diretora, INDICACCAO, endererada ao Prefeito Municipal, Alan Aquino Guedes 
de Mendonga; ao Secretario Municipal de Govemo e Gestao Estrategica, Wellington 
Henrique Rocha de Lima e ao Secretario Municipal de Saude, Waldno Pereira de 
Lucena Junior, solicitando que 2 (duas) Unidades Basicas de Saude (UBS), em 
pontos estrategicos do nosso municipio, funcionem no periodo noturno (entre 
17:00 e 00:00), a fim de atender a populagao douradense. 

JUSTIFICATIVA 

Senhores Vereadores, Senhor Prefeito, Senhores Secretarios, a presente 
indicagao faz necessaria tendo em vista o dever de oferecer melhores condigoes no 
atendimento a nossa populagao. 

As Unidades Basicas de Saude sao responsaveis pela atengao primaria, e a 
porta de entrada da Rede de Atengao a Saude. Cada unidade conta corn medico 
enfermeiro, tecnico de enfermagem, dentista, agentes comunitarios de saude, entre 
outros profissionais. As UBS"s oferecem consulta medica, acompanhamento de 
condigoes como diabetes e hipertensao e tambem pre-natal . Tambem fazem o 
encaminhamento para especialistas, em cardiologia, ortopedista e outros. 

Corn a ampliagao no horario de atendimento das UBS"s em pontos estrategicos 
do nosso municipio, ira diminuir as usuarios que procuram o Hospital da Vida ou a UPA 
24h, ocasionando diminuigao da superlotagao dessas unidades e melhoria no 
atendimento da nossa populagao. Esse horario estendido seria ate as 00:00, ou seja, 
corn funcionamento a noite. Tambem seria interessante que as UBS"s funcionassem 
nos finals de semana a tambem nos feriados. Essa opgao de ter uma unidade mais 
proxima facility a logistica dos moradores em poder ser atendidos corn eficiencia e 
rapidez. 

Ainda, convem lembrar que a Portaria n° 930, de 15 de maio de 2019, do 
Ministerio de Saude, que instituiu o Programa "Saude na Hora", dispoe sabre o horario 
estendido de funcionamento das Unidades de Saude da Familia. 

Certo da atengao de Vossas Excelencias, aproveito a oportunidade para 
apresentar as protestos da minha estima e consideragao. 

Plenario "Weimar Gongalves Torres", 07 de novembro de 2022. 
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Autor VEREADOR DR. DIOGO CASTILHO - PSDB 

Cumprimentando-os cordialmente, o Vereador que subscreve o presente 
instrumento, nos termos das normas regimentais desta Camara Municipal, 
encaminha a Mesa Diretora, INDICACAO, enderegada ao Prefeito Municipal, 
Alan Aquino Guedes de Mendonga; ao Secretario Municipal de Governo e 
Gestao Estrategica, Wellington Henrique Rocha de Lima e ao Secretario 
Municipal de Saude, Waldno Pereira de Lucena Junior, solicitando a devida e 
urgente manutencao a regularizacao no fornecimento de insumos na UBS 
Cabeceira Alegre, quais sejam:: 

• Realizapao de dedetizagao da unidade; 
• Manutenrao e verificagao da necessidade de substituigao dos 

condicionadores de ar e ventiladores da unidade; 
• Regularizagao no fornecimento de alguns itens da unidade que 

estao em falta, dentre eles: insumos odontologicos, principalmente 
anestesicos; material pars coleta de preventivo; itens para limpeza 
e higiene; materiais de escritorio e lampadas; 

• Envio de O1 guarda noturno, visto que dia sim, dia nao, o local esta 
ficando sem seguranga; 

• Disponibilizapao de impressora, uma vez que a utilizada no 
momenta e alugada. 

JUSTIFICATIVA

Senhores Vereadores, Senhor Prefeito, Senhores Secretarios Municipais, 
a presente indicarao faz necessaria tendo em vista o dever de oferecer melhores 
condigoes no atendimento a nossa populapao. 

A manutengao e uma questao de saude publica, porque representa a 
seguranga das pessoas que utilizam diariamente esses espagos, alem disso, e 
necessario, tambem, que disponibilizemos ambientes confortaveis para que as 
servidores municipais possam exercer suas fungoes laborais com uma maior 
tranquilidade, sobretudo, ofertar um ambiente harmonioso para a comunidade 
que precisa usufruir dos servigos prestados no Posto de Saude. 

A vida e a saude sao os direitos mais elementares do ser humano, 
pressupostos da existencia dos demais direitos, razao pela qual merecem 
especial cuidado. 
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Por fim, se possivel, quando da resposta desta indicapao, solicito que seja 
informado o que já foi executado, bem como quando sera executado as 
demandas remanescentes. 

Certo da atengao de Vossas Excelencias, aproveito a oportunidade para 
apresentar os protestos da minha estima e consideragao. 

Plenario "Weimar Gonpalves Torres", 07 de novembro de 2022. 
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