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Estado do Rio de Janeiro 
PREFEITURA DA CIDADE DE ARARUAMA 

Secretaria Municipal de Saúde 

CONSELHO MUNICIPAL DE SAÚDE.  
  

EDITAL DE CONVOCAÇÃO 
 

 

Com fundamento na Lei Municipal n° 1085/01 (6°II os membros efetivos e su-

plentes do Conselho Municipal de Saúde, Convocar para a REUNIÃO ORDINÁ-

RIA a ser realizada no dia 30/09/2024 às 17:00 horas, em primeira convocação e 

17:30hs, em segunda convocação na sala do Conselho Municipal de Saúde, pa-

ra deliberarem a ordem do dia a seguir: 

  

PAUTA 

 

1. Verificação de presença e existência de “quórum” qualificado para instalação do Cole-

giado Pleno; 

2. Leitura e aprovação da Ata anterior; 

3. Despacho e Expediente; 

 

 

4. - ORDEM DO DIA 

 

4.1 -  O Conselho Municipal de Saúde, vem solicitar a disponibilidade de um número de 

telefone para o atendimento das ambulâncias do “SAMU “ para estar à disposição do 

Corpo de Bombeiros; 

4.2 -  O Conselho Municipal de Saúde vem solicitar a Secretaria Municipal de Saúde que 

venha disponibilizar de uma assessoria Técnica Jurídica e Contábil para auxiliar os pare-

ceres de gestão e prestações de contas; 

4.3 -  O Conselho Municipal de Saúde de acordo com a ata de 30/01/2024, fica a Comis-

são Executiva responsável de efetuar a Revisão do Regimento e da “Lei 1085 de 08 de 

junho de 2001. 

 5.0 - ASSUNTOS GERAIS:  

 

 

 

Araruama, 02 de setembro de 2024. 

 

 

_____________________________ 

Roberto Vieira da Silva 

Presidente do CMS/AR. 


