CAMARA MUNICIPAL
DE OURO FINO

INDICACAO N°. 099/2021

EXCELENTISSIMO SENHOR PRESIDENTE DA CAMARA MUNICIPAL DE
OURO FINO/MG,

CAROS COLEGAS VEREADORES,

O signatério da presente, vereador com assento nesta Casa
Legislativa, amparado no art. 186 e seguintes do Regimento Interno, solicita a
Vossa Exceléncia que submeta ao este Egrégio Plenario e posteriormente se
envie INDICACAO ao Exmo. Sr. Henrique Rossi Wolf, Prefeito Municipal,
SUGERINDO O ENVIO DE PROPOSICAO LEGISLATIVA QUE VISE CRIAR,
NO AMBITO DE NOSSO MUNICIPIO, UM PROGRAMA AMBULATORIAL DE
FISIOTERAPIA RESPIRATORIA PARA TRATAR SEQUELAS
RESPIRATORIAS DOS PACIENTES QUE TIVERAM COVID-19.

Senhor Prefeito, para que possamos melhor estruturar os
Servigcos Especializados de Fisioterapia Respiratéria para pacientes curados da
COVID-19, mas que apresentam sintomas em decorréncia das sequelas
pulmonares da doenca, precisamos criar um programa especifico que vise
proporcionar o melhor e mais adequado tratamento.

Isto porque, o0s Servicos Especializados de Fisioterapia
Respiratéria precisam de instrumentos, insumos, recursos e especialistas
necessarios para o seu funcionamento, como determinam os protocolos de
saude definidos pelas autoridades cientificas e de saude.

Referidos tratamentos, essenciais a manutencao da vida e do
bem estar dos cidaddos que venham a ter sequelas da doenca, precisam ser
implantados com a devida urgéncia em nossa cidade, razdo pela qual, faco a
presente indicagdo e conto com sua especial atencdo no sentido de atender o
pleito formulado.

Sala das Sessdes, Ver. Antonio Olinto Alves, em 11 de agosto de 2021.
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