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REQUERIMENTO
 

 
 

Solicita informações ao Executivo sobre a distribuição e
aplicação da vacina contra Influenza (H1N1) no
município de Sorocaba
 

 
 

CONSIDERANDO a confirmação recente de óbito de um adolescente de 13
anos em decorrência do vírus Influenza (H1N1) no município de Sorocaba, ocorrido em 6 de
abril de 2026;
 

CONSIDERANDO que este já é o quinto óbito registrado por Influenza no
município no presente ano, indicando um cenário que exige atenção das autoridades de saúde;
 

CONSIDERANDO que a vacinação é a principal estratégia de prevenção contra
casos graves e óbitos causados pelo vírus Influenza;
 

CONSIDERANDO que a execução da campanha de vacinação depende da
articulação entre os entes federativos, cabendo ao município a organização da aplicação das
doses;
 

CONSIDERANDO a necessidade de transparência quanto à disponibilidade de
imunizantes, distribuição nas unidades de saúde e cobertura vacinal;
 

CONSIDERANDO o dever do Poder Legislativo de fiscalizar as ações do
Executivo e zelar pela saúde da população;
 

REQUEIRO à Mesa, ouvido o Plenário, seja oficiado ao Excelentíssimo Senhor
Prefeito Municipal, solicitando nos informar o que segue:
 

QUESTIONAMENTOS
 

Quantas doses da vacina contra Influenza (H1N1) o município de Sorocaba recebeu até o

momento em 2026?

Qual é o quantitativo atualmente disponível em estoque no município?

Como está sendo realizada a distribuição das doses entre as Unidades Básicas de Saúde

(UBSs)?

Há registro de falta ou desabastecimento de vacinas em alguma unidade? Se sim, quais e

por qual período?

Qual é a cobertura vacinal atual no município, por público-alvo (crianças, idosos,

gestantes, pessoas com comorbidades, entre outros)?

Quais estratégias estão sendo adotadas para ampliar a vacinação, especialmente diante

do aumento de casos e óbitos?
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O município recebeu todas as doses previstas pelo Ministério da Saúde até o momento?

Em caso negativo, há previsão de regularização?

Existe planejamento para ampliação de horários, realização de mutirões ou “Dia D” de

vacinação?

Há registro atualizado do número de casos e óbitos por Influenza (H1N1) no município em

2026? Favor detalhar.
 

 
 

S/S., 15 de abril de 2026
 

 
 

Izídio de Brito
 

Vereador
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