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REQUERIMENTO Nº 11 / 2025

Autoria: Vereadores Leandro Morais, Israel Russo, Odair 
Quincote e Delegado Renato Gavião

Senhor Presidente,

O Vereador signatário deste requer, nos termos do inciso XXIV 
do art. 40 da Lei Orgânica do Município de Pouso Alegre e do inciso VII do art. 54 do Regimento 
Interno da Câmara Municipal de Pouso Alegre, após ouvido o douto Plenário, sejam solicitadas 
ao Senhor Prefeito Municipal, por meio da Secretaria responsável pela respectiva pasta, as 
informações que se seguem:

1) Quantas ambulâncias estão atualmente disponíveis na 
frota municipal? Favor detalhar o número de veículos por unidade de saúde e especificar quais 
estão em funcionamento e quais estão inoperantes.

2)  Qual a origem das ambulâncias atualmente em uso pelo 
município? Favor informar se os veículos são alugados ou adquiridos, especificando o modelo, 
ano de fabricação e o tempo de uso de cada um.

3)   Qual a média de atendimentos realizados por essas 
ambulâncias mensalmente nos últimos 12 meses?

4)  Há algum veículo que esteja parado por motivo de 
manutenção? Em caso afirmativo, favor informar o tempo em que está inoperante, o tipo de 
manutenção necessária e o prazo estimado para o retorno ao serviço.

5)  Existe um cronograma de manutenção preventiva para 
as ambulâncias? Caso positivo, favor detalhar como ele é realizado e com que frequência.

6)   Quantos motoristas de ambulância estão atualmente à 
disposição do município e como é feita a escala de trabalho desses profissionais?

7)  Há previsão para a aquisição de novas ambulâncias para 
a frota municipal? Caso positivo, informar o número de veículos, a origem dos recursos e o prazo 
para a aquisição.

8)   Quantas ambulâncias foram adquiridas ou recebidas por 
meio de convênios, parcerias ou emendas parlamentares nos últimos três anos? Favor especificar 
a origem e o valor investido em cada caso.

9)   Existe algum plano de expansão ou melhoria no serviço 
de transporte de pacientes realizado pelas ambulâncias?

10)   Qual é o protocolo seguido para o atendimento de 
chamados emergenciais pelas ambulâncias no município?

11)   Por qual canal o cidadão/paciente pode solicitar o uso 
da ambulância? Favor informar os meios disponíveis (telefone, aplicativo, unidade de saúde, etc.) 
e se há atendimento 24 horas.
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12)   Em relação aos bairros mais afastados ou à zona rural, 
como está estruturado o atendimento de ambulâncias? Existe algum planejamento específico para 
essas áreas?

JUSTIFICATIVA

A saúde pública é uma das áreas mais sensíveis e prioritárias para 
a gestão municipal, e o serviço de ambulâncias desempenha um papel essencial no atendimento 
às emergências e no transporte de pacientes. É dever do poder público garantir que essa frota 
esteja em condições adequadas de funcionamento, com veículos seguros e suficientes para atender 
às demandas da população, principalmente em situações de urgência. Diante disso, é 
imprescindível conhecer a atual situação da frota de ambulâncias do município para assegurar que 
os cidadãos recebam um atendimento ágil e de qualidade.

Além disso, é necessário compreender se os veículos disponíveis 
são próprios ou alugados, quais os canais de acesso ao serviço por parte da população e como está 
estruturada a manutenção preventiva e corretiva dessas ambulâncias. Essas informações são 
fundamentais para avaliar a eficiência do serviço prestado, identificar possíveis falhas ou gargalos 
e propor melhorias que garantam maior eficiência no transporte de pacientes, especialmente em 
áreas de maior vulnerabilidade, como bairros afastados e zonas rurais.

A apresentação deste requerimento reflete o compromisso do 
Legislativo em fiscalizar e acompanhar de perto as ações da administração municipal, bem como 
garantir a transparência na gestão dos recursos públicos. A obtenção das informações solicitadas 
permitirá um debate mais qualificado e a adoção de medidas que fortaleçam a rede de saúde e 
melhorem o atendimento à população.

Sala das Sessões, 29 de janeiro de 2025.
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Assinaturas Digitais

O documento acima foi proposto para assinatura digital na Câmara Municipal de Pouso Alegre. Para verificar as 
assinaturas, clique no link: https://pousoalegre.siscam.com.br/documentos/autenticar?chave=N0793Z6E8ZZC6AEY, ou 
vá até o site https://pousoalegre.siscam.com.br/documentos/autenticar e utilize o código abaixo para verificar se este 
documento é válido:

Código para verificação: N079-3Z6E-8ZZC-6AEY
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