CAMARA MUNICIPAL DE TOLEDO

Estado do Parana

REQUERIMENTO N° 244/2019

Solicita informagées acerca do vencimento
da garantia dos equipamentos médicos do
Hospital Regional e o provedor dos recursos
para sua aquisicao.

Senhor Presidente,

A Vereadora que este subscreve, nos termos do inciso IX do artigo 157
do Regimento Interno,

REQUER

a Vossa Exceléncia, que seja enviado oficio ao Chefe do Executivo
Municipal solicitando informagées acerca do vencimento da garantia dos
equipamentos médicos do Hospital Regional e o provedor dos recursos para sua
aquisicao.

Na condi¢céo de vereadora do municipio de Toledo, em razdo de uma
das fungbes constitucionais do vereador ser a de fiscalizar os gastos dos recurso
publicos, principalmente no ambito da satide municipal, uma vez que fago parte da
Comissdo de Salde, Seguridade Social e Cidadania da Camara Municipal de
Toledo, possuindo grande interesse por essa matéria.

Solicitamos relagdo contendo todos os equipamentos médicos
adquiridos para utilizagdo no Hospital Regional, apresentando o valor de cada
equipamento meédico, a data de vencimento da garantia de cada um deles e quem foi
o responsavel pelo fornecimento dos recursos para sua aquisicao (Unido, estado ou
municipio).

SALA DAS SESSOES, 31 de julho de 2019.
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