Camara NMunicipal de Oanta Jsabel

Palacio Vereador Levy de Oliveira Lima

Paraiso da Grande Sdo Paulo

REQUERIMENTO N° 124/2025

Solicita informac¢des quanto as emendas parlamentares,
convénios e demais repasses estaduais e federais ndo
obrigatdrios recebidos pelo municipio nos tltimos 04 (quatro)
anos.

Senhor Presidente,

Ouvido o Douto Plendrio, requeiro ao Senhor Prefeito Municipal local
prestar a esta Casa informacdes quanto as emendas parlamentares, convénios e demais
repasses estaduais e federais ndo obrigatorios recebidos pelo municipio nos ultimos 04
(quatro) anos.

Requeiro-lhe, ainda, que envie as informac¢des em formato de relatdrio
pormenorizado, contendo as seguintes informagdes:

I. Data de recebimento;

II. Valor recebido e valor da contrapartida do municipio, se houver;

III. Origem do recurso;

IV . Autor da emenda, se o caso;

V. Se o objeto foi atendido ou ainda estd em execugao.

JUSTIFICATIVA

O presente requerimento se justifica tendo em vista que as informagdes
servirdo de base para andlise juntamente com as leis orcamentdrias e com a prestacdo de
contas anual do Poder Executivo, a fim de possibilitar o acompanhamento das receitas
provenientes de emendas parlamentares, convénios e repasses efetivamente recebidos, bem
como da execug¢do orcamentdria das respectivas despesas.

Por se tratar de assunto de relevante interesse para esta Edilidade, conto
com a pronta aprovagao da presente proposicao, por unanimidade dos Nobres Pares.

Santa Isabel, 11 de abril de 2025.

JOSE MARTINS DE OLIVEIRA ALVES
Vereador
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