
PEDIDO DE INFORMAÇÃO                                                                                    

Considerando que foram aprovadas as Emendas Impositivas de nº 80/2023 e 
nº 81/2023, que repassaram à Secretaria da Saúde o valor de R$ 100.000,00 (cem mil reais) cada 
uma, totalizando R$ 200.000,00 (duzentos mil reais) para a aquisição de cotas destinadas à 
realização de exames de colonoscopia e endoscopia;

Considerando que essa vereadora foi procurada por diversos munícipes que 
estão com problemas de saúde e aguardando na fila para a realização de exames de colonoscopia;

Considerando que esta vereadora direcionou emendas impositivas à 
Secretaria da Saúde para atender a essa demanda;

Considerando que até a presente data não foi firmado Convênio com a Santa 
Casa  de Pirassununga para realização desses exames, e dar atendimento a população que aguarda 
nas filas;

 Considerando que é necessário que o Poder Público informe e atue com 
transparência em relação ao valor de cada exame na tabela do SUS;

Considerando que a dicção do artigo 54 inciso VIII da Lei Orgânica 
Municipal que descreve que o Chefe do Poder Executivo Municipal, deve prestar informações 
solicitadas, sob pena de infração político administrativa.

Diante dessas considerações, solicito ao Senhor Prefeito, o seguinte pedido de 
informações:

a) Quantas pessoas estão na fila de espera? Quantas já foram atendidas?

b) Foi providenciado o Convênio com a Santa Casa, para compra de exames 
que serão pagos com a Emenda Impositiva?

c) Qual a previsão de uso dessa verba da Emenda Impositiva?

d) Qual o valor do exame na tabela SUS?

 Favor prestar os devidos esclarecimentos a respeito do assunto.

Sala de Sessões, 17 de fevereiro de 2025.
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Luciana Batista “ Luciana do Léssio”

Vereadora 
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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=B9Y2T78S2P6DNTH4 , 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: B9Y2-T78S-2P6D-NTH4
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