
PEDIDO DE INFORMAÇÃO
                                               

Considerando ser dever do Poder Legislativo exercer a função fiscalizadora 
dos atos do Poder Executivo, conforme estabelece o art. 31 da Constituição Federal; 
 

Considerando que a transparência na gestão dos recursos públicos é princípio 
fundamental da Administração Pública, previsto no art. 37, caput, da Constituição Federal; 

Considerando o disposto na Lei de Acesso à Informação (Lei nº 
12.527/2011), que garante a qualquer cidadão, e especialmente aos vereadores no exercício de sua 
função, o direito de obter informações de interesse público; 

Considerando a importância de esclarecer quais instituições financeiras 
mantêm convênio com a Prefeitura para fins de processamento da folha de pagamento dos 
servidores públicos municipais.

Diante dessas considerações, solicito ao Senhor Prefeito Municipal, o 
seguinte pedido de informação.

A) Informar qual é o banco ou instituição financeira conveniada atualmente 
com a Prefeitura Municipal de Pirassununga para a realização do pagamento dos servidores 
públicos municipais. 

B) Encaminhar cópia integral do contrato firmado entre a Prefeitura de 
Pirassununga e a referida instituição bancária, incluindo todos os anexos, aditivos e termos 
relacionados. 

C) Prestar outras informações a respeito do assunto.

  Sala das Sessões, 13 de outubro de 2025

      Carlos Luiz de Deus – “Carlinhos de Deus”                               
                                                                             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=9X3FFC5VY1H78KK2 , 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: 9X3F-FC5V-Y1H7-8KK2
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