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Informações Básicas 
 

 
REQUERIMENTO 

 
 N.º          /2024 

 
INICIATIVA 

 
 VEREADOR AUGUSTO LIEVORE FILHO (REPUBLICANOS – 
COLATINA) 

 
DESTINO 

 
SECRETARIA ESTADUAL DE SAÚDE DO ESTADO DO 
ESPIRITO SANTO.  

 
O(a) Vereador(a), no uso de suas atribuições legais, submete à apreciação da 
Câmara Municipal de Colatina a seguinte preposição: 

 
 

Requerimento: Ao Exmo. Sr. Secretário Estadual de Saúde - Miguel Paulo 
Duarte Neto.  

REQUERENDO: 

 - Considerando que vem sendo 

anunciado a Transição da Gestão do 

Hospital Maternidade Silvio Ávidos 

para gerenciamento mediante 

convênio para Fundação Estadual de 

Inovação em Saúde - INOVA 

CAPIXABA, venho através deste 

requerimento solicitar: 

 

a) Solicitar realização de Audiência 

Pública na cidade de Colatina/ES 

com convite para todas cidades da 

Região Central que são 

referenciadas para o hospital. 

b) Garantia que toda assistência 

prestada pelo Hospital deve manter 

a continuidade sem riscos de 

qualquer ordem aos usuários do 

SUS. 
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c) Garantia que os Servidores tenham 

seus direitos legais mantidos, sem 

sofrerem    constrangimento à 

possíveis transferências para 

outras unidades de saúde, cidades 

e outras. 

 

 

 

 

JUSTIFICATIVA 

 

Esclarece o nobre Vereador que a referida solicitação se faz necessária, para dar 
transparência e acesso de informações a toda população Colatinense, que 
questiona este vereador.  Ressaltado que tal requerimento é uma das atribuições 
de função do vereador.  Diante disto se faz necessária o esclarecimento das 
informações solicitada. 
 

 

Sala das Sessões 

Em, 29 de Janeiro de 2024 
 

Augusto Lievore Filho 

Vereador – Autor 
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