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Requerimento n° 25 7 /2020

Excelentissimo Senhor Odemir Jacob
Presidente da Camara Municipal de Santo Antdnio da Platina

O Vereador Odemir Jacob — Breno, infra-assinado, no uso das
atribuigdes que lhes sdo conferidas pelo Regimento Interno, requer a Vossa Exceléncia que
seja expedido oficio ao Excelentissimo Prefeito Municipal, Senhor José da Silva Coelho
Neto, solicitando-lhe que, juntamente com a Secretaria Municipal de Satde, estudem a
possibilidade de adquirir 01 (um) equipamento autoclave 300 litros e 03 (trés) respiradores
mecanicos, a serem destinados ao Hospital Nossa Senhora da Saude, com parte dos
recursos recebidos para o combate a Pandemia do novo Coronavirus (COVID-19).

Ressalta-se que atualmente o Hospital Nossa Senhora da Saude esta
utilizando um equipamento autoclave emprestado do Hospital Regional do Norte Pioneiro.

Nestes termos,
Pede deferimento.
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