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Ementa:

Requerimento de informacdes ao Excelentissimo Senhor Prefeito Municipal acerca das
condicdes estruturais, operacionais e do funcionamento do Centro de Atencéao Psicossocial
— CAPS do Municipio de Santa Teresa, especialmente quanto a existéncia de atendimento
psiquiatrico, equipe técnica, estrutura fisica e medidas adotadas pela Administracao
Municipal para garantia da adequada prestacéao do servico de saude mental a populacéo.
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