
 

 

INDICAÇÃO Nº 428/2026  
   

Solicita a realização dos serviços de capinação e 
recapeamento asfáltico na Rua Dirce de Souza Machado, 
defronte ao Centro de Referência de Assistência Social-
CRAS, Loteamento Jardim Eldorado.    

   
Senhor Presidente,   
     

Indico ao Senhor Prefeito Municipal local determinar ao setor competente 
a realização dos serviços de capinação e recapeamento asfáltico na Rua Dirce de Souza 
Machado, defronte ao Centro de Referência de Assistência Social-CRAS, Loteamento Jardim 
Eldorado.    
 

JUSTIFICATIVA   
   

O presente pedido é fundamentado na necessidade de promover a 
segurança e o bem-estar dos moradores e pedestres que transitam pela referida via. 

Ressalta-se que o serviço de capinação é essencial para garantir a 
integridade das vias, evitando transtornos e acidentes. 

Ademais, a referida via apresenta buracos, ondulações e irregularidades, 
conforme fotos anexas. 

Assim, esta Vereadora solicita as providências citadas, de modo a garantir 
maior segurança aos usuários da referida via. 

Do exposto, resolvi apresentar esta proposição, que espero seja acatada 
por Sua Excelência, o Senhor Prefeito Municipal, no mais breve tempo possível. 

Santa Isabel, 2 de junho de 2026.   
   

MARIA TELMA ALMEIDA FERREIRA PEREIRA   
Vereadora   
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ANEXO 
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