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Senhor Presidente:

Acusamos o recebimento do Oficio n° 379/2020-SL/CMC, por meio do
qual essa Colenda Camara encaminha-nos o Requerimento n°® 84/2020, formalizada
pelo ilustre vereador, Rosinei Neves da Silva - PSC, que solicita da Prefeitura de
Céceres informagdes referentes aos encaminhamentos para atendimentos com médicos
especialistas

Em resposta, vimos encaminhar a Vossa Exceléncia as informagdes
anexas, prestadas no processo, na data 26/11/2020, pela Secretaria Municipal de

Saude.

Atenciosamente.

c . ,
Prefeito de Caceres
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Prezado (&) Senhor (2},

Vimos por meio deste, em resposia ao Offcio n® 379/2020, do ilustre Vereador Rosinei Neves da Silva 8€" P8C,
informar que fodos os profissionais mAGdicos das Unidades BAjsicas de SaAde, realizam encaminhamento ao
profissional especialista, casc haja necessidade, apA®s completa anamnese mASdica.

O fluxo estabelecido para os agendamentos, com vistas a diminuir a aglomeraAg§Afo nesta Secretaria Municipal de
SaAvde, conforme informa a Ceniral Municipal de RegulaAg§Afo, sob o memorando n° 35.293/2020: para os
especialistas MAGdico Ortopedista, MA®dico Oterrine, MAGdico Cardiclogista, MA®dico Neurologista, MAGdico
Urologista, MAGdico Reumalologista e PsicA®logo, os pacientes devem estar de posse da guia de encaminhamento,
bem commo de documentos pessoais e cartAfo SUS, deverA; se dirigir ac Centro Referencial de Safvde (PostAfo),
para realizar o agendamento; .

Para. encaminhamento ac Nulricionista, independente de idade o padiente deverd; realizar agendamento ne
AmbulatAdrio da GrianAga.

Para encaminhamentos ac Dermatologista, paciente deverh; procurar © Ambulat&ric DermatolA®gico, situado no
prA@dio do antigo Bom Samaritano,

Encaminhamentos as demais especialistas nkfo citados acima, o fluxo correspondente A@: a Unidade ficarj com o
pedido de encaminhamento, o qual serA; encaminhado a Ceniral Municipal de RegulafgAfo, para agendamenio,
sem haver a necessidade de o paciente vir atA© a Secretaria Municipal de SaAlde, & assim que houver liberaA§Afo
do encaminhamento ac especialista, a equipe de servidores da Central de RegulaA§ALo, entrarA; em contato com ©

paciente, avisando-o do agendamento.

Ainda em tempo, informamos que o fluxo para agendamento de exame, sejam laboratoriais sfou diagnAlstico por
imagem, sAfo realizados no seguinte formato: paciente solicita agendamento na recepA§ALo da Unidade de Sadtde,
estando este com a guia de solicitaAgAfo pelo mAGdico da Unidade, a qual encaminha a Central de RegulsA8ALo
para agendamento, e quando hAj a liberaAgAfo, paciente A® acionado via telefone para a refirada da guia de
liberaA§ALo de exame.

Sendo o que havia a esclarecer nos colocamos & disposiA8Afo para sanar eventuais dAcvidas.

Atenciosamente,

SecretAjria Municipal de SaA®de

Assirado digitalmente {emissBo + anexos) por:
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