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REQUERIMENTO N°(.. DE 02 DE FEVEREIRO DE 2019.

Requer o envio de expediente ao Senhor Prefeito
Municipal, solicitando a implantagido e melhoria dos

servi¢os de salide do municipio de Paragominas.
Senhor Presidente,

O Vereador que o presente subscreve vem em conformidade com os termos regimentais
desta Augusta Casa de Leis, REQUERER apos anuéncia do Plendrio, que seja encaminhado o
presente requerimento ao Senhor Prefeito Municipal, solicitando a implantagdo e melhoria dos
servigos de saude do municipio de Paragominas, elencando as seguintes questdes:

1. Implantar o Regimento interno do Hospital Municipal de Paragominas (HMP);

Implementar a Gestdo da Unidade de Cuidado Intermediario (UCI) no HMP;
Dimensionar o quadro de profissionais de enfermagem do HMP.
Implementar o Procedimento Operacional Padrdo (POP);
Contratar mais um traumatologista para o HMP;
Reduzir o prazo da realizagéio de endoscopia;
Reduzir o prazo da realizagdo de cirurgias;
Melhorar o servigo de regulagio no sistema de saude;
Unificar o servigo laboratorial de coleta e analise no HMP;
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JUSTIFICATIVA

A referida propositura vista atender a sociedade em geral do municipio de Paragominas.,
proporcionando celeridade no processo e aperfeigoando o sistema de gestdo da saude. Haja vista
que o cendrio atual do municipio apresenta uma necessidade para realizar melhorias na gestdo e
operagdo dos servigos.

Buscando assim disponibilizar servigos técnicos mais adequados e eficientes para a
populagio do municipio.

Sala das Sessdes, aos 02 dias do més de maio de 2019.

Mauro Robn-erto Dias de Oliveira>
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