
PEDIDO DE INFORMAÇÃO

Considerando que este Vereador tomou conhecimento de possível 
contratação, vínculo contratual, ajuste administrativo, credenciamento, prestação de serviços, 
fornecimento ou qualquer outra relação jurídica firmada entre a Prefeitura Municipal de 
Pirassununga e a empresa GATI Serviços Médicos Ltda., pessoa jurídica privada que atua na área 
de serviços médicos e atendimento pré-hospitalar; 

Considerando que cabe ao Poder Legislativo fiscalizar, de forma ampla, os 
contratos administrativos, inclusive quanto à existência, à regularidade formal, à economicidade e à 
execução dos serviços, bem como zelar pela transparência na utilização de recursos públicos; 

Considerando, ainda, o dever constitucional e legal de prestação de 
informações ao Poder Legislativo, a fim de viabilizar o exercício da função fiscalizadora dos 
Vereadores; 

Diante dessas considerações, solicito que o Excelentíssimo Senhor Prefeito 
Municipal responda aos seguintes pedidos de informação: 

A) Informar se existe ou existiu contrato, ajuste, convênio, ata de registro de 
preços, credenciamento, chamamento público, nota de empenho, ordem de serviço, dispensa ou 
inexigibilidade de licitação, ou qualquer outro vínculo jurídico-administrativo entre a Prefeitura 
Municipal de Pirassununga e a empresa GATI Serviços Médicos Ltda. 

B) Informar, em caso positivo quanto ao item anterior, qual é o CNPJ da 
empresa GATI Serviços Médicos Ltda. com a qual a Prefeitura mantém ou manteve relação 
contratual, esclarecendo se houve utilização de matriz ou filial e indicando, de forma discriminada, 
o número exato do CNPJ correspondente. 

C) Informar, também em caso positivo, qual o número do processo 
administrativo de contratação, qual a modalidade utilizada, qual o objeto contratado, qual a 
secretaria requisitante, a data de assinatura, o prazo de vigência e o valor global inicialmente 
pactuado, encaminhando-se cópia integral de todo o procedimento licitatório ou de contratação 
direta, bem como do contrato e seus aditivos. 

D) Informar quais serviços efetivamente foram ou estão sendo prestados 
pela empresa GATI Serviços Médicos Ltda. ao Município, discriminando a natureza dos serviços 
(ex.: transporte de pacientes em ambulância, UTI móvel, atendimento pré-hospitalar, cobertura de 
eventos, plantões etc.), os locais de execução e a secretaria responsável pela gestão e fiscalização 
contratual. 
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E) Informar o valor total pago à empresa GATI Serviços Médicos Ltda. pela 
Municipalidade, discriminado por exercício financeiro, com indicação dos números de empenho, 
notas fiscais, liquidações e ordens de pagamento. 

F) Prestar quaisquer outros esclarecimentos que julgar pertinentes.

Sala das Sessões, 20 de julho de 2026.

Áidano Aparecido de Souza – "Du da Farmácia"
Vereador
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DESPACHO DA SECRETARIA LEGISLATIVA
Este documento tramitou em conformidade com as diretrizes regimentais.

Assinaturas Digitais

O documento acima foi proposto para assinatura digital na Câmara Municipal de Pirassununga. Para verificar 
as assinaturas, clique no link:  
https://pirassununga.siscam.com.br/documentos/autenticar?chave=BJKMUP6ADKZCCYU1 , ou vá até o site 
https://pirassununga.siscam.com.br/documentos/autenticar e utilize o código abaixo para verificar se este 
documento é válido:

Código para verificação: BJKM-UP6A-DKZC-CYU1
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