
Câmara Municipal de Santa Bárbara d´Oeste
“Palácio 15 de Junho”

REQUERIMENTO Nº 896/2022
 

Requer informações acerca das 
ambulâncias da frota municipal. 

Senhor Presidente,
Senhores Vereadores, 

CONSIDERANDO que o Poder Legislativo, através de seus Membros 
legalmente eleitos pela população, tem como uma de suas atribuições fiscalizarem o 
Poder Executivo no âmbito de seus atos; 

REQUEIRO que, nos termos do Art. 10, Inciso X, da Lei Orgânica do 
município de Santa Bárbara d’Oeste, combinado com o Art. 63, Inciso IX, do mesmo 
diploma legal, seja oficiado Excelentíssimo Senhor Prefeito Municipal para que 
encaminhe a esta Casa de Leis as seguintes informações: 

1º) Tivemos a informação de que o veículo 234 da Saúde conforme foto 
anexa está apresentando condições inadequadas para trafegar em vias. Por qual 
motivo isso ocorre e desde quando? Explique.

2º) A Prefeitura tem ciência das condições desse veículo do setor da 
saúde? Qual foi a última vez que foi feita manutenção em todos os veículos e, em 
especial da numeração mencionada acima?

3º) A administração reconhece que com essas condições prejudica as 
questões ambientais? O que a administração está fazendo para sanar o problema?

4º) Para os pacientes com problemas respiratórios transportados neste 
veículo qual é o posicionamento sobre a tal situação apresentada?

Plenário “Dr. Tancredo Neves”, em 16 de novembro de 2.022.

Nilson Araújo Radialista
-vereador-
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Câmara Municipal de Santa Bárbara d´Oeste, 16 de novembro de 2022

Assinaturas Digitais

O documento acima foi proposto para assinatura digital na Câmara Municipal de Santa Bárbara d´Oeste. Para 
verificar as assinaturas, clique no link: 
https://santabarbara.siscam.com.br/documentos/autenticar?chave=V02XSYEE39N6453X, ou vá até o site 
https://santabarbara.siscam.com.br/documentos/autenticar e utilize o código abaixo para verificar se este 
documento é válido:

Código para verificação: V02X-SYEE-39N6-453X
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