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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), convoco os 

membros efetivos e suplentes do Conselho Municipal de Saúde, para a reunião 

ORDINÁRIA a ser realizada no dia 29 de outubro de 2018, às 18:00 horas, 

na Câmara Municipal de Araruama, para deliberarem sobre a seguinte: 

 

PAUTA 

 

1 – Verificação de presença e existência de “quórum” qualificado para a 

instalação do Colegiado Pleno; 

2 – Leitura e aprovação das Atas anteriores; 

3 – Despacho E expediente;  

 

4 – ORDEM DO DIA: 

 

4.1- A SESAU encaminhar o (a) responsável pela alimentação de infor-

mações no Portal da Transparência na área de saúde. 

4.2- Relação do Conselheiros faltosos, nas Comissões quanto na Reuni-

ões Plenárias. 

 

5 – ASSUNTOS GERAIS: 

 

 

 

Araruama, 17 de outubro de 2018. 

 

  ___________________________________ 

Dr. Juarez Rodrigues da Silva 

Presidente do CMS/AR. 


