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Ao Excelentissimo Senhor Presidente
Ronald Passos
Camara Municipal de Linhares

Assunto: Solicitagdo de autorizacao para ter livre acesso deste Vereador as unidades de
saude pertencentes a rede publica municipal, compreendendo hospitais, unidades basicas

de saude, dentre outros.

ALYSSON F. G. REIS, Vereador com assento nesta Casa de Leis, no uso de suas
atribuicbes legais e regimentais, vem, respeitosamente, a presenga de Vossa
Exceléncia, com fundamento no art. 130, inciso Xll, §§ 1° e 3°, do Regimento
Interno, apresentar o presente REQUERIMENTO, requerendo que, apds sua leitura,
seja submetido a apreciagdo e votagdo do Plenario e, uma vez aprovado, seja

encaminhado a Secretaria Municipal de Saude para as providéncias cabiveis.

O presente Requerimento tem por finalidade assegurar o pleno exercicio da fungéo
fiscalizatoria inerente ao mandato parlamentar, mediante a autorizagao e garantia
de livre acesso deste Vereador as unidades de saude pertencentes a rede
publica municipal, compreendendo hospitais, unidades basicas de saude,
pronto atendimentos, centros especializados, farmacias, almoxarifados,
centrais de ambulancias e demais estabelecimentos vinculados a Secretaria

Municipal de Saude.

O exercicio da funcdo fiscalizatoria do Poder Legislativo constitui dever
constitucional dos vereadores, sendo indispensavel o acesso as reparticoes publicas
para acompanhamento da prestacdo dos servicos, da aplicacdo dos recursos
publicos, das condigcdes estruturais das unidades, da disponibilidade de
medicamentos, insumos, equipamentos, bem como da observancia dos principios da

legalidade, eficiéncia, moralidade, publicidade e interesse publico.

A atuagdo parlamentar de fiscalizagdo nao possui carater de ingeréncia

administrativa, tampouco interfere na rotina dos servicos de saude, destinando-se
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exclusivamente ao acompanhamento das politicas publicas, a verificagdo das
condigbes de atendimento a populagdo e a adogdo das providéncias legislativas
cabiveis quando constatadas irregularidades ou oportunidades de melhoria.

Diante disso, requer-se a Secretaria Municipal de Saude que:

1. Garanta o livre acesso deste Vereador as unidades de saude municipais,
durante o horario de funcionamento, para o regular exercicio da atividade
fiscalizatoria;

2. Oriente os diretores, coordenadores e demais responsaveis pelas unidades
de saude para que ndo haja impedimento ao ingresso do parlamentar nas
dependéncias administrativas e operacionais das unidades, ressalvados os
locais cujo acesso seja legalmente restrito em razdo da seguranga sanitaria,
do sigilo profissional ou da privacidade dos pacientes;

3. Disponibilize, sempre que solicitado durante as fiscalizagdes, as informagdes
administrativas necessarias ao exercicio da atividade parlamentar,
observadas as restricdes legais relativas a protecdo de dados pessoais, ao
sigilo médico e as demais hipodteses previstas na legislagao vigente;

4. Informe quais protocolos ou normas administrativas disciplinam o acesso de
autoridades publicas as unidades de saude, encaminhando cépia dos
respectivos atos normativos, caso existentes;

5. Comunique oficialmente as unidades vinculadas a Secretaria Municipal de
Saude acerca da presente autorizagdo, a fim de evitar embaragos ao
exercicio da funcéo constitucional de fiscalizagao exercida por este Vereador.

O presente Requerimento possui relevante interesse publico e destina-se
exclusivamente ao exercicio da funcao fiscalizatoria conferida ao Poder Legislativo
pela Constituicdo Federal, observando-se os principios previstos no art. 37 da
Constituicdo da Republica, bem como o dever institucional de fiscalizacdo dos atos
da Administragcdo Publica, sempre com respeito a continuidade dos servigos, a

privacidade dos usuarios e as normas de funcionamento das unidades de saude.

Diante do exposto, REQUER que, apds a tramitagcdo regimental e aprovagao pelo

Plenario, seja encaminhado o presente Requerimento ao Secretario Municipal de
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Saude para que adote as providéncias necessarias ao seu integral cumprimento e

encaminhe as informagdes solicitadas, no prazo legal.

Nestes termos,

Pede deferimento.

ALYSSON REIS
Vereador
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