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REQUERIMENTO N° 148/2026

Solicita informacdes acerca dos pontos de Onibus que se
encontram sem cobertura ou em estado precario no Municipio.

Senhor Presidente,

Ouvido o Douto Plendrio, requeiro ao Senhor Prefeito Municipal local
prestar a esta Casa de Leis informacgdes acerca dos pontos de 6nibus que se encontram sem
cobertura ou em estado precdrio no Municipio, sendo:

1. Quantos pontos de Onibus existem atualmente no Municipio? Desses
pontos existentes, informar-nos quantos possuem cobertura adequada para protecdo dos
usuarios;

2. H4 algum levantamento atualizado dos pontos de Onibus que se
encontram sem cobertura ou em estado precario (danificados, quebrados ou sem assento)?
Em caso positivo, encaminhar-nos relacdo detalhada com localizacao;

3. Existe algum cronograma de manutencdo ou instalacio de novos
abrigos? Em caso afirmativo, informar-nos os prazos e as regides contempladas.

JUSTIFICATIVA

O presente Requerimento tem como objetivo fiscalizar as condi¢des dos
pontos de Onibus, estrutura essencial para garantir conforto, seguranca e dignidade aos
usudrios do transporte publico.

Ressalta-se que a auséncia de cobertura adequada expde a populagdo ao
sol e a chuva, e as estruturas danificadas colocam em risco a integridade dos cidaddos,
especialmente idosos, criangas e pessoas com mobilidade reduzida.

Por se tratar de assunto de relevante interesse para esta Edilidade, conto
com a pronta aprovacao da presente proposi¢do, por unanimidade dos Nobres Pares.

Santa Isabel, 15 de abril de 2026.

WAGNER DA SILVA MORENO
Vereador

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://cmsantaisabel.1doc.com.br/verificacao/78BC-7BED-B3E7-8E89 e informe o c6digo 78BC-7BED-B3E7-8E89

Assinado por 1 pessoa: WAGNER DA SILVA MORENO

=



1) VERIFICACAO DAS
ASSINATURAS

Caodigo para verificacdo: 78BC-7BED-B3E7-8E89

Este documento foi assinado digitalmente pelos seguintes signatarios nas datas indicadas:

&  WAGNER DA SILVA MORENO (CPF 608.XXX.XXX-87) em 22/04/2026 18:31:39 GMT-03:00

Papel: Parte
Emitido por: Sub-Autoridade Certificadora 1Doc (Assinatura 1Doc)

Para verificar a validade das assinaturas, acesse a Central de Verificagdo por meio do link:

https://cmsantaisabel.1doc.com.br/verificacao/78BC-7BED-B3E7-8E89


https://cmsantaisabel.1doc.com.br/verificacao/78BC-7BED-B3E7-8E89

