Camara Municipal de Ouro Branco

REQUERIMENTON° 9{ /2026
Ouro Branco, 10 de abril de 2026.

Exmo. Sr. Warley Higino Pereira

Presidente da Camara Municipal de Ouro Branco/MG

Autor: Vereador Neymar Meireles
Assunto: Solicitagdo de informagdes sobre o fornecimento de insumos para

monitoramento de glicemia a municipes cadastrados na rede municipal de saude
Senhor Presidente,

O Vereador que a este subscreve, no uso de suas atribuigcdes legais e regimentais, vem,
respeitosamente, requerer que seja encaminhado expediente ao Chefe do Poder
Executivo Municipal e a Secretaria/érgao competente, a fim de solicitar informagodes e
providéncias acerca do fornecimento de insumos para monitoramento de glicemia a
municipes cadastrados na rede municipal de saude, nos termos abaixo.

| - DOS FATOS

Chegou a este gabinete, bem como foi veiculada nas redes sociais, denuncia de
municipes informando a falta de fitas reagentes para medicao de glicose (destinadas a
pessoas com diabetes) para usuarios cadastrados ha longo tempo junto ao Municipio.
Segundo relatado, mesmo com o cadastro ativo e controlado pela Administracdo
Municipal, houve indisponibilidade do insumo no momento da retirada, o que pode
comprometer o0 acompanhamento regular da glicemia e a seguranca do tratamento.

Il - DA JUSTIFICATIVA

O monitoramento glicémico é parte essencial do cuidado a pessoa com diabetes. A
eventual descontinuidade no fornecimento de fitas reagentes pode gerar riscos clinicos
(hipoglicemias/hiperglicemias), aumentar atendimentos de wurgéncia e agravar

complicacdes evitaveis. Considerando que o Municipio mantém cadastro de usuérigs;.e‘,j;c-\
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em regra, consegue estimar consumo e reposi¢ao, é necessario esclarecer as causas da
falta e as medidas adotadas para o restabelecimento e a prevengao de recorréncias.

Il - DO REQUERIMENTO

Diante do exposto, requer-se que o Executivo, por meio da Secretaria Municipal de Saude
e/ou setor competente, encaminhe a esta Casa, no prazo regimental, as seguintes
informacdes e providéncias:

1. Confirmar se houve falta de fitas reagentes para medicao de glicose na Farmacia
Municipal/lUBS/dispensagdo (informar unidade(s), periodo e quantidade
aproximada de usuarios impactados).

2. Informar a(s) causa(s) da indisponibilidade (ex.: atraso de fornecedor, frustragéo
de licitagdo, saldo insuficiente, aumento de demanda, problemas logisticos,
empenho/pagamento, entre outros).

3. Esclarecer qual o estoque minimo definido para o item, qual a rotina de controle
(entrada/saida/validade) e se houve alerta prévio de risco de desabastecimento.

4. Informar a situacao atual do estoque e a previsdo de regularizagdao completa
do fornecimento (com datas).

5. Apresentar as medidas adotadas no periodo (ex.: remanejamento entre unidades,
compra emergencial, adesdo a atalregistro de pregos, empréstimo
intermunicipal/estadual, dentre outras legalmente cabiveis).

6. Informar se houve comunicagao formal aos usuarios e quais orientagdes foram
dadas diante da falta do insumo.

7. Esclarecer se existe protocolo para situacdes de desabastecimento (plano de
contingéncia) e, se houver, encaminhar copia; se nao houver, informar se sera
elaborado e em que prazo.

8. Informar como se da o cadastramento/recadastramento e a estimativa de
consumo mensal do item por usuario, bem como a forma de distribuicdo
(quantidade por periodo) e os critérios adotados.

9. Indicar canal e responsavel para atendimento de reclamacgbes e registro de

ocorréncia (telefone, e-mail, ouvidoria).

IV — DO ENCAMINHAMENTO i3
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Requer-se, ainda, que a resposta venha acompanhada, quando cabivel, de documentos
comprobatérios (ex.. relatérios de estoque/dispensacgao, pedidos de compra/empenhos,
atas de registro de precos, cronograma de entrega do fornecedor), resguardadas as

informagdes pessoais dos usuarios, em observancia a legislacao aplicavel.

Diante do exposto, requer-se o encaminhamento das informacgdes solicitadas a esta Casa
Legislativa, para conhecimento e adogcdo das medidas administrativas que se fizerem

necessarias.

Nesses termos,

Pede deferimento.

AtenCIosamentev NEYMAR Assinado de forma

MAGALHAES ~ Sigita por NEYMAR
M EI RELES:OS6 MEIRELES:05686320608

Dados: 2026.04.10

86320608 11:44:26 -03'00'
Neymar Magalhaes Meireles
Vereador
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