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CAMARA MUNICIPAL DE UNAI-MG

REQUERIMENTO N.° /2025

EXCELENTISSIMA SENHORA PRESIDENTE DA CAMARA MUNICIPAL DE UNA[ —
ESTADO DE MINAS GERAIS.

O Vereador infra-assinado, na forma regimental, vem a respeitavel presenca de Vossa
Exceléncia requerer o recebimento, a dispensa de parecer e a inclusdo na ordem do dia da proxima
reunido da presente proposi¢do que solicita ao Excelentissimo Prefeito do Municipio de Unai, Senhor
Thiago Martins Rodrigues, junto a secretaria competente, providéncias no sentido de determinar
melhorias no atendimento a pacientes com fibromialgia, especialmente na disponibilidade de
reumatologistas, psiquiatras, psicologos e fisioterapeutas.

Termos em que,
pede e espera deferimento.

Unai, 8 de maio de 2025; 81° da Instalagdo do Municipio.

VEREADOR NAZARENO PAULINO
Lider do PRD
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JUSTIFICATIVA

A proposi¢ao visa solicitar ao Excelentissimo Prefeito do Municipio de Unai, Senhor
Thiago Martins, agdes para determinar melhoria no atendimento a pacientes diagnosticados com
fibromialgia, condigdo que ataca massivamente as mulheres.

Recentemente, fomos contactados pelo grupo de apoio “Amigas de Fibra” que nos
apresentou diversas demandas, sendo a mais latente a disponibilidade de profissionais de satide para
tratamento das especificidades que essa doenga causa. As vitimas dessa doenga apontaram que os
profissionais mais necessarios e que sdo escassos na rede publica sdo: reumatologista, psiquiatra,
psicologos e fisioterapeutas.

E importante lembrar que quando se estabelece o pedido de “reumatologista”, faz-se
mengdo expressivamente ao profissional com registro médico especializado (RQE) na area de
Reumatologia e ndo de um profissional generalista que esteja em atendimento temporario na area de
Reumatologia, uma vez que determinados procedimentos de investigagdo e tratamento seriam melhor
conduzidos pelo profissional especializado.

Nestes termos solicito aos nobres pares, que sejam favoraveis ao requerido

Unai, data da assinatura; 81° da Instalagdo do Municipio.

VEREADOR NAZARENO PAULINO
Lider do PRD
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Av. José Luiz Adjuto, n" 117, Centro, Unai - MG, CEP: 38.610-066.
CNPJ:19.783.570/0001-23.
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