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INDICAÇÃO Nº 21/2026, DE 12 DE JUNHO DE 2026 
 
 
Excelentíssimo Senhor 
ROGÉRIO GALLINA 
Prefeito Municipal de Saudade do Iguaçu – PR 
 

O Vereador Emerson Martignago, integrante da bancada do PSB, no uso 
de suas atribuições legais e regimentais, vem, respeitosamente, apresentar a 
seguinte: 
 
INDICAÇÃO 

Indica ao Chefe do Poder Executivo Municipal que determine aos 
departamentos competentes a realização de estudos técnicos, Þnanceiros e 
orçamentários visando à construção, no Município, de um espaço adequado para 
acolhimento e espera dos pacientes que utilizam o transporte da Secretaria 
Municipal de Saúde para deslocamentos destinados a consultas, exames, 
procedimentos e tratamentos em outros municípios, contemplando estrutura 
coberta, sala de espera, banheiros, assentos, bebedouro e demais instalações 
necessárias para o conforto e bem-estar dos usuários. 
 
 
JUSTIFICATIVA 

A presente indicação tem por objetivo proporcionar melhores condições de 
acolhimento à população que diariamente utiliza o transporte da saúde para 
deslocamentos a hospitais, clínicas e centros especializados da região. 

Atualmente, é comum que pacientes e acompanhantes necessitem 
comparecer aos locais de embarque ainda durante a madrugada, muitas vezes 
aguardando por considerável período até a saída dos veículos. Durante esse tempo, 
especialmente nos dias de frio intenso, chuva ou outras condições climáticas 
adversas, os usuários Þcam expostos às intempéries, situação que se torna ainda 
mais preocupante considerando que muitos deles já se encontram debilitados em 
razão de problemas de saúde. 

A realidade é ainda mais sensível para idosos, gestantes, pessoas com 
deÞciência, pacientes em tratamento contínuo e cidadãos que precisam realizar 
consultas, exames ou procedimentos médicos em outros municípios como Pato 
Branco, Cascavel e outros centros de referência. 

A implantação de um espaço próprio para espera do transporte da saúde 
representará um importante avanço na humanização do atendimento prestado pelo 
Município, oferecendo mais conforto, segurança, dignidade e proteção aos usuários 
enquanto aguardam o embarque. 
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Trata-se de um investimento que vai além da infraestrutura física, pois 
demonstra respeito às pessoas que dependem diariamente dos serviços públicos 
de saúde e que frequentemente enfrentam longas jornadas em busca de 
atendimento médico especializado. 

Diante da relevância da matéria e do benefício direto à população, espera-se 
que a Administração Municipal avalie a presente indicação e adote as medidas 
necessárias para viabilizar sua futura implantação. 

Sala das Sessões da Câmara Municipal de Saudade do Iguaçu, Plenário 
“Vereador Ângelo Zanesco”, em 12 de junho de 2026. 
 
 
 
 
 
 

Emerson Martignago 
Vereador – PSB 

 

A
ss

in
ad

o 
po

r 
1 

pe
ss

oa
:  

E
M

E
R

S
O

N
 M

A
R

T
IG

N
A

G
O

P
ar

a 
ve

rif
ic

ar
 a

 v
al

id
ad

e 
da

s 
as

si
na

tu
ra

s,
 a

ce
ss

e 
ht

tp
s:

//c
m

sa
ud

ad
ed

oi
gu

ac
u.

1d
oc

.c
om

.b
r/

ve
rif

ic
ac

ao
/9

B
D

7-
84

B
2-

F
0C

2-
9B

3C
 e

 in
fo

rm
e 

o 
có

di
go

 9
B

D
7-

84
B

2-
F

0C
2-

9B
3C



VERIFICAÇÃO DAS
ASSINATURAS

Código para verificação: 9BD7-84B2-F0C2-9B3C

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

EMERSON MARTIGNAGO (CPF 026.XXX.XXX-92) em 15/06/2026 08:29:42 GMT-03:00
Papel: Parte

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

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

https://cmsaudadedoiguacu.1doc.com.br/verificacao/9BD7-84B2-F0C2-9B3C
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