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

REQUERIMENTO Nº 106/2024

Requer informações acerca 
da UBS Dr. Felício 
Fernandes Nogueira, neste 
município. 

Senhor Presidente,
Senhoras Vereadoras
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 o Excelentíssimo Senhor Prefeito Municipal para que encaminhe a esta Casa de Leis 
as seguintes informações:

1. A comissão de Politica Social esteve visitando a UBS de saúde do Mollon, Dr. 
Felício Fernandes Nogueira?

2. Essa unidade trabalha com o Sistema Avançado? 

3. Qual é o horário de atendimento da UBS?

4. Qual é o horário de acolhimento, e média de encaixes diários da UBS?

5. O atendimento desta UBS, abrange quais bairros?

6. Quantos prontuários ativos têm atualmente? E qual a média de pacientes que 
passam pela unidade, por semana e mês?

7. Quais são os dias e horários de atendimento farmacêutico? Há falta de algum 
medicamento atualmente?

8. Em caso de o paciente necessitar do fornecimento de fraldas geriátricas ou 
outros tipos de medicamentos, como ele deve proceder? Há falta de fraldas 
atualmente? Se sim, quais os tamanhos de fraldas que estão indisponíveis?

9. Qual foi a ultima vez que esta unidade recebeu melhorias através de 
manutenção? 

10. Qual a quantidade de profissionais das seguintes especialidade e setores que 
atendem nesta unidade atualmente: Médicos Generalistas, Clínicos Gerais, 
Pediatras, Ginecologistas, Enfermeiras, Recepcionistas, Técnicos de 
Enfermagem, Dentistas, Agentes de Saúde, Farmacêuticos, Técnico de 
Farmácia, Assistente Social, Auxiliar de Limpeza e Gerência?

Plenário “Dr. Tancredo Neves”, em 02 de Fevereiro de 2024.

ELTON APARECIDO CEZARETTI
“Tikinho - TK”

-Vereador-
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 CÂMARA MUNICIPAL DE SANTA BARBARA D’OESTE

Câmara Municipal de Santa Bárbara d´Oeste, 2 de fevereiro de 2024
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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: 
http://santabarbara.siscam.com.br/documentos/autenticar?chave=TR7W4K023978086A, ou vá até o site 
http://santabarbara.siscam.com.br/documentos/autenticar e utilize o código abaixo para verificar se este 
documento é válido:

Código para verificação: TR7W-4K02-3978-086A
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