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ESTADO DE MATO GROSSO 

CÂMARA MUNICIPAL DE CÁCERES 

 
REQUERIMENTO  N° DE DE DE 20   

Autor: Lacerda do Aki - PRTB 
 
Ementa: requer informações sobre quais 
Unidades Básicas de Saúde do município de 
Cáceres / MT, disponibilizam atendimento de 
puericultura e em quais dias da semana 
ocorrem. 
 

Preâmbulo: O Vereador que abaixo subscreve solicita à nobre Mesa, 

consultado o augusto e soberano Plenário, na forma regimental, seja 

encaminhado ao expediente da Exma. Senhora Prefeita Antônia Eliene 

Liberato, na seguinte Proposição Plenária: Com meus cordiais 

cumprimentos, requeiro informações sobre quais Unidades Básicas de 

Saúde do município de Cáceres / MT, disponibilizam atendimento de 

puericultura e em quais dias da semana ocorrem. 

 

JUSTIFICATIVA 

 
 Sabemos que a puericultura é de extrema importância para garantir a 

saúde e o desenvolvimento saudável das crianças em nossa comunidade, e é 

fundamental que as famílias tenham acesso a esses serviços de forma eficiente. 

Tal requerimento requer informações sobre quais Unidades Básicas de Saúde 

do município de Cáceres / MT, disponibilizam atendimento de puericultura e em 

quais dias da semana ocorrem, pois compreender como o atendimento de 

puericultura está sendo oferecido em nosso município é essencial para garantir 

que as famílias tenham acesso a serviços de qualidade para seus filhos.  

 

Cáceres - MT, 19 de setembro  de 2023. 

LACERDA DO AKI (PRTB) 
Vereador 
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