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N°. 28/2023

Sumula: Dispde sobre a nomeagdo de
membros para compor o Conselho

Municipal de Saude.

O Prefeito do Municipio de Roncador, Estado do Parand, Senhor Vivaldo Lessa

Moreira, no uso de suas atribui¢des legais que lhe confere o artigo 61, inciso I, da Lei

Orgédnica do Municipio, e considerando o disposto na Lei Municipal 1.041/2013 de

28/11/2013, no tocante a recomposigdo e instituigdo do Conselho Municipal de Saude,

DECRETA:

Art. 1° - Fica nomeado o Conselho Municipal de Satde, como consta:

Representantes dos Usuarios / Entidades

NOME

ENTIDADE

TITULARES

JAURITA LESSAK MACHADO (Presidente)

COMUNIDADE CANCAN DE CIMA

LUCIA VIVIURCA

CENTRO DE CONVIVENCIA DO IDOSO

ELIANE CRISTINA DOS SANTOS CARNEIRO

(secretario)

APMF - ESCOLA MUN. MONTEIRO LOBATO

REGINALDO RINALDI (vice-secretario)

COMUNIDADE RIO MACACO

ESMENIA FERREIRA DA COSTA

APMF - COLEGIO EST. GENERAL CARNEIRO

SEBASTIAO THEODORO DUTRA

COMUNIDADE ALTO SAO JOAO

SUPLENTES

JOSE ALVES DE SOUZA

CENTRO DE CONVIVENCIA DO IDOSO

SUZANA PALHANO DAVILA

COMUNIDADE JARDIM ANCHIETA

MARINES AP* CAMARGO DE OLIVEIRA

APMF - COLEGIO EST. ULISSES GUIMARAES

VERA LUCIA DA ROSA

COMUNIDADE JARDIM ANCHIETA

ELISE GABRIELY DE FREITAS HULLER

OEAR - Organizagdo dos Estudantes Académicos de

Roncador

MAX WILLIAM OSSAK TEODORO DUTRA

COMUNIDADE ALTO SAO JOAO
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Representantes dos Trabalhadores da Saude Representantes do Governo

NOME NOME

JULIANA CERILLO MACHADO (Vice- SILVIA CARLA FLORA

presidente)

SILVANI PEREIRA DE SOUZA

FLAVIA CONFORTIN DOS SANTOS

DENISE PEREIRA LOPES ROSA sMADEU BLIZIO SANTOS

LINDAMIR AP* DA ROCHA ALINE AP* FERNANDES

CLEUZA FERREIRA DE CASTRO NADIR MARIANO DOS SANTOS

SUPLENT | TITULARES

CECILIA SMAK LAZZARINI LUIZ CESAR DE ANDRADE

SUPLENTE |TITULARES

Art. 2° - Este Decreto entra em vigor na data de sua publicagdo, revogadas as

disposi¢des em contrario.

Pago Municipal Jodo Otales Mendes,
Em 12 de abril de 2023.
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