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REQUERTMENTO N.' &&12026

Limoeiro do Norte, 02 de setembro de 2O26.

Exma. Sra.
Tãnia Mara Silva Coelho
Secretária da Saúde do Estado do Ceará - SESA

Assunto: Solicitação de destinação de ambulâncias para a unidade do SAMU de Limoeiro do
Norte

Senhora Secretaria,

O Vereador signatírio, no uso de suas atribuiçôes legais e na forma regimental em vigor,
vem respeitosamente requerer a Excelentissima Secretiria Estadual de Saúde, Sra. Tânia
Mara Silva Coelho, solicitando a destinação de mais ambulâncias para a unidade SAMU de
Limoeiro do Norte.

O município de Limoeiro do NoÍe é o polo da região do Vale do Jaguaribe, atendendo
diariamente uma demanda muito superior à sua população residente, a nossa unidade enÍienta
a insuficiência de ambulâncias, comprometendo a agilidade e rapidez no seu atendimento.

Na certeza do atendimento da solicitaçâo, apresento a V.Exa. protestos de estima e
elevado apreço.

Atenciosamente,

J
Heraldo de Holanda Gui

Vereador
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