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INDICACAOQO N2 037/2024

ASSUNTO: SALAS DE ATENDIMENTO PRIORITARIO E SENSORIAIS.

REQTES: VEREADOR LINDOMAR RIBEIRO E DEMAIS VEREADORES ABAIXO
ASSINADOS

REQDO: PREFEITO ARILDO OSMAR DE MORO

Indicamos ao Excelentissimo Senhor Prefeito Municipal, na forma regimental que
analise a possibilidade de implementar salas de atendimento prioritario e sensoriais no
municipio de Cruzalia.

JUSTIFICATIVA:

A Lei Estadual 17.744/2023 autoriza a criagcdo de Centros de Referéncia e
Atendimento Especializado para pessoas com TEA, e muitos municipios ja implementaram
ou estdo em fase de implementacao de projetos voltados a essa causa. Dessa forma, para
gue 0 nosso municipio se destaque como uma cidade consciente e inclusiva no cuidado
com o TEA, indicamos as seguintes agdes:

1. Criacao de Salas de Atendimento Prioritario e Sensoriais em Servicos
Publicos:

Sugerimos a reserva de salas de atendimento prioritario e sensorialmente adaptadas
em unidades de saude, escolas, centros de assisténcia social e espagos culturais do
municipio. Esses ambientes devem ser tranquilos, confortaveis, adequando-se ao
atendimento de pessoas com TEA. Essa medida visa proporcionar um atendimento
mais humanizado e eficiente, adaptado as necessidades dos autistas.

2. Capacitacao de Servidores Municipais e Educadores:
Tendo j& sido assunto de indicagdes anteriores, oportunamente, enfatizamos a
importancia da implementacao de programas de capacitacao voltados aos servidores
municipais das areas de saude, educagdo, assisténcia social, seguranca e
atendimento ao publico para que compreendam as necessidades especificas das
pessoas com autismo. Essa formagédo, com base em estratégias de comunicacao e
atendimento personalizado, permitira que os profissionais do municipio estejam
preparados para oferecer um atendimento de qualidade e acolhedor.

3. Parcerias com Organizacoes e Instituicoes  de Pesquisa:
Recomenda-se o0 estabelecimento de parcerias com organizacbes nao
governamentais, associagbes de pais, universidades e centros de pesquisa
especializados no espectro autista, a fim de fomentar o desenvolvimento de novas
praticas e servicos no municipio. Essas parcerias poderdo facilitar o acesso a
profissionais especializados, além de recursos técnicos e financeiros que contribuam
para a melhoria continua dos programas e atendimentos oferecidos.

4. Eventos de Conscientizacao e Inclusao:
Sugerimos a realizacdo de campanhas e eventos de conscientizacao sobre o TEA,

2 - Cruzalia - sP

6o Gongalves, 370 - Centro - Fone/Fax (18) 3376-112 cruzalia.sp.gov-Pr

gov.br :: Email: camc@femanet.com.br secretaria@camara

Assinado por 7 pessoas: ALAN LAURENTINO DA SILVA, RONALDO SOARES CASSIANO, NILTON NIRALDO DE ANDRADE, RENATO CIRINO, JOAO ANTONIO POPP, CLAUDIO DE FREITAS SANTOS e JULIETE

MARCELINA MORO FALCAO
Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://camaracruzalia.1doc.com.br/verificacao/129F-4668-711F-7E4B e informe o codigo 129F-4668-711F-7E4B

=



Camara Municipal de Cruzalia

CNPJ (MF) 49.898.489/0001-50

Rua Joa
Www,

quim Louyren
.camaracruzalia.sp.

para que a populacdo conheca e respeite as especificidades do espectro autista.
Palestras, foruns, eventos culturais e atividades de sensibilizagdo podem ser
promovidos, envolvendo a comunidade e incentivando uma cultura de respeito e
incluséo.

5. Criacao de um Conselho ou Comité Municipal de Apoio ao TEA:
Propomos a criagdo de um Conselho ou Comité Municipal, composto por familiares
de pessoas com TEA, especialistas, profissionais de saude, educagao, assisténcia
social e representantes municipais. Esse 6rgéo tera o papel de acompanhar a
execucdo das politicas de atendimento ao autista, propondo melhorias e servindo
como um canal direto para que a comunidade autista e suas familias possam
expressar suas demandas e sugestoes.

6. Desenvolvimento de Programas de Apoio e Orientacdo para Familias:
E essencial oferecer programas de apoio e orientacao para as familias de pessoas
com TEA, proporcionando oficinas, grupos de apoio e orientagcdes sobre direitos,
acesso a servigcos e cuidados diarios.

Essas medidas representam um passo significativo para transformar nosso

municipio em um modelo de inclusdo, onde as necessidades das pessoas com TEA séo
plenamente atendidas. Contamos com a sensibilidade de Vossa Exceléncia para
implementar essas acoes, que ndo apenas asseguram direitos, mas também promovem
um futuro mais acolhedor e igualitario para toda a populagao.

Sendo assim, pelo presente e na forma regimental, indicamos a Mesa que seja

oficiado ao Excelentissimo Prefeito Municipal, Sr. Arildo Osmar de Moro que estude com
carinho a respeito do solicitado.

Plenario “Vereador Joao Batista Vidotti”, 11 de outubro de 2024.
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