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REQUERIMENTO N° _J5 /2025

Solicita informagdes acerca de repasses efetuados ao Consorcio
Intermunicipal de Saude e servigos por este, prestados.

Exmos. Sr. Vereadores
Camara Municipal de ljaci/MG

Submeto a aprovacdo dos nobres pares, nos termos legais e
regimentais, o envio de expediente ao Sr. Prefeito, requisitando as seguintes
informacoes referentes ao Consdrcio Intermunicipal de Saude:

1 — Valor do repasse anual do Municipio de ljaci para o Consércio Intermunicipal de
Saude;

2 — Relagao de profissionais indicados e lotados no Consorcio por indicagao do Municipio
de ljaci;

3 — Relagéo de todos os pagamentos anuais realizados ao longo do ano de 2024;

4 — Relacao de todos os favorecidos com consultas, exames diversos, cirurgias e outros
procedimentos relacionados;

5 — Outras informacoes, a critério da Administragao.

Estas informacdes sdo essenciais para a transparéncia e a correta avaliagao dos
servicos de saude prestados a populagdo de ljaci. Agradeco a atengdo e aguardo uma
resposta em tempo habil.

Nestes termos pede e espera honroso deferimento.

Sala das Sessoes, 17 de margo de 2025.
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