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PEDIDO DE INFORMAÇÃO 
Nº 132/2024 
  

ENCAMINHE-SE AO SENHOR 
PREFEITO MUNICIPAL 

Sala das Sessões 22 

   
    
  

A 

Considerando que, mensalmente, ç 
da Saúde para adquirir medicamentos; 

unicípio recebe um repasse do Ministério 

Considerando que, de acordo com informações, exite a contrapartida do próprio 
Município e, ainda, repasse de verbas do Governo do Estado para realização da compra de 
medicamentos, 

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

a) Por gentileza. encaminhar a comprovação de envio dos recursos destinados à 
compra de medicamentos das esferas Federal e Estadual, bem assim, da contrapartida do Município 
nesse sentido, nos últimos 6 meses. 

b) Por gentileza encaminhar os extratos das contas bancárias onde estão os 
repasses realizados e a contrapartida, para a compra de medicamentos, referente aos últimos 6 meses. 

c) Prestar outras informações a respeito do assunto. 

Sala das Sessões, 22 de julho de 2024. 
N N 

   

  

Carlos Luiz de Doha linhos” 
sbrs À


