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REQUERIMENTO

Requer informagdes detalhadas sobre atrasos
nos repasses financeiros da Prefeitura as
entidades e prestadores de servicos da rede
municipal de satide, bem como sobre medidas de
regularizagao, impactos assistenciais,
responsabilidade administrativa e financeiro-
orgcamentaria.

CONSIDERANDO que a saude é direito fundamental de natureza social, de acesso universal,
igualitario e continuo, cuja prestacgdo regular constitui dever irrenuncidvel do Poder Publico e que a
interrupcao, atraso ou instabilidade nos repasses financeiros compromete diretamente a capacidade
operacional de hospitais, prontos atendimentos, unidades de urgéncia, organizacdes sociais e demais
prestadores conveniados ao Municipio;

CONSIDERANDO as reiteradas informagdes veiculadas pela imprensa local apontando a
existéncia de atrasos relevantes nos pagamentos da Prefeitura de Sorocaba a rede conveniada de
saude, com risco concreto de colapso assistencial, e que atrasos em repasses impactam diretamente
no fornecimento de insumos, pagamento de profissionais, manutencao de equipamentos, realizacdo
de cirurgias, internacgdes e atendimentos de urgéncia;

CONSIDERANDO que a execuc¢do orcamentdria da salde deve obedecer ndo apenas aos
limites minimos constitucionais, mas também ao principio da regularidade financeira, garantindo
previsibilidade as entidades executoras e que eventual desorganizagdo nos fluxos de pagamento pode
caracterizar falha grave de planejamento, de gestdo financeira, de execugdo contratual e de controle
interno;

CONSIDERANDO que a auséncia de transparéncia quanto a divida da sadde fragiliza o controle
social, o controle externo e o préprio planejamento das politicas publicas e que o Legislativo tem o
dever institucional de fiscalizar, prevenir danos ao erario, proteger a continuidade dos servigos
essenciais e assegurar a correta aplicagdo dos recursos publicos;

CONSIDERANDO que o cidaddo ndo pode ser penalizado por falhas administrativas,
orcamentdrias ou financeiras do Poder Executivo.

REQUEIRO seja notificado, o Prefeito Municipal de Sorocaba, para que através das secretaras
competentes, responda ao que segue:

1. Qual é ovalor total, atualizado, da divida da Prefeitura de Sorocaba com entidades, hospitais,
organizagdes sociais, clinicas e demais prestadores de servigos da rede municipal de saude,
discriminado por CNPJ, unidade, contrato e periodo de referéncia?
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Quais contratos, convénios e instrumentos congéneres encontram-se atualmente com
pagamentos em atraso, com indicacdo exata das competéncias inadimplidas, valores, datas
de vencimento e justificativas formais para o ndo pagamento?

Existe cronograma oficial de quitacdo desses débitos? Em caso positivo, qual a ordem de
prioridade, os prazos previstos e as fontes orgcamentdrias especificas destinadas a
regularizacao?

Houve retencdo, contingenciamento, remanejamento ou bloqueio de recursos originalmente
destinados a saude nos exercicios de 2024 e 2025? Se sim, para quais finalidades esses
recursos foram redirecionados?

Qual o impacto direto desses atrasos no atendimento a populagdo, especialmente quanto a
cirurgias eletivas, exames, internacdes, fornecimento de medicamentos, atendimentos de
urgéncia e tempo de espera nas unidades?

Alguma entidade prestadora ja notificou formalmente o Municipio sobre risco de paralisacao,
reducdo de atendimento ou rescisdo contratual por inadimplemento? Quais medidas
emergenciais foram adotadas pelo Executivo?

Quais servidores, setores e instancias administrativas sdo responsdveis diretos pelos fluxos de
liguidagdo, empenho, pagamento e liberagao financeira desses contratos?

Existe risco concreto de judicializagdo em massa contra o Municipio em razdo desses atrasos?
Qual o impacto estimado dessas a¢bes para os cofres publicos?

O atraso compromete o cumprimento de metas pactuadas com os governos estadual e
federal? Existe risco de suspensdo de repasses intergovernamentais?

Quais medidas estruturais estdo sendo implantadas para impedir que esse cendrio volte a se
repetir, garantindo previsibilidade, regularidade e seguranca financeira a rede de saude?

Houve coincidéncia temporal entre os atrasos da saude e aumento de despesas em outras
areas da Administragdo? Se sim, quais setores cresceram exatamente no mesmo periodo em
gue a saude deixou de receber?

Alguma instituicdo financeira foi utilizada como intermediaria, antecipadora de recebiveis ou
gestora de fluxo de caixa da salude? Em caso positivo, houve custo financeiro oculto ao
Municipio? LDA

Sorocaba, 08 de dezembro de 2025.

iTALO MOREIRA

VEREADOR
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