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Oficio 021/2026

De: Gabinete J. - DL
Para: Secretaria de Estado da Sadde Sp- Drs Xi - Presidente Prudente

Data: 18/03/2026 as 10:47:06

Setores envolvidos:

DL

Encaminhamento de Requerimento n? 018/2026 — Solicitacao de informacdes sobre o sistema
CROSS.

A

Diretoria do Departamento Regional de Saude Xl — Presidente Prudente
A/C da lima. Sra. Carla Daniella Luziardi Machado

Diretora do DRS Xl — Presidente Prudente

Av. Cel. José Soares Marcondes, 2357

CEP 19013-050 — Presidente Prudente/SP

Assunto: Encaminhamento de Requerimento n° 018/2026 — Solicitagdo de informagdes sobre o sistema CROSS.
llustrissima Senhora Diretora,

Cumprimentando-a cordialmente, sirvo-me do presente para encaminhar a Vossa Senhoria 0 Requerimento n°
018/2026, aprovado pelo Plenario desta Casa de Leis, por meio do qual se solicitam informagdes acerca do
funcionamento do sistema CROSS (Central de Regulagido de Ofertas de Servigos de Saude) , especialmente no
que se refere a abertura de vagas destinadas a Santa Casa de Misericérdia de Alvares Machado.

A presente solicitagdo fundamenta-se no exercicio da funcao fiscalizatéria do Poder Legislativo Municipal, nos termos
do ordenamento juridico vigente, visando assegurar maior transparéncia e eficiéncia na regulagdo do acesso aos
servigos de saude.

Diante do exposto, solicitamos a gentileza de encaminhar as informagées requeridas no prazo regimental.

Sem mais para o momento, renovamos protestos de elevada estima e distinta consideragao.

Atenciosamente,

Fabiane Maria de Sao José

Assessora do Gabinete da Presidéncia, de Relagbes Institucionais e de Gestao Legislativa.

Anexos:
ExpCM_7_SO_26_secretaria_regional_de_saude001.pdf
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, CAMARA MUNICIPAL DE ALVARES
MACHADO

\\M/’, Rua Monsenhor Nakamura, 783, CEP 19160-000 — SP. Fone (18) 3273-1331
Poder L’fgis/aﬁua

REQUERIMENTO N° 018/2026

Ementa: A Secretaria Regional de Salde. Solicita informacdes sobre o funcionamento do
sistema CROSS para abertura de vagas destinadas & Santa Casa.

Senhor Presidente,

Nos termos do Regimento Interno desta Casa e apds ouvir o Plenario, REQUEREMOS que seja
oficiado a Secretaria Regional de Saude, para que encaminhe a esta Casa de Leis informacdes
acerca do funcionamento do sistema CROSS - Central de Regulacdo de Ofertas de Servicos

de Saude, especialmente no que se refere a abertura de vagas destinadas a Santa Casa,
esclarecendo:

1. Como funciona o procedimento para abertura e liberagdo de vagas no sistema CROSS
para atendimento da demanda da Santa Casa;

2. Quais critérios sdo adotados para a disponibilizagcdo das vagas;
Quais fatores podem ocasionar demora na liberacdo dos atendimentos;

4. Se ha alguma medida sendo adotada para agilizar o atendimento dos pacientes que
aguardam vaga pelo sistema.

w

Justificativa:

O presente requerimento tem por finalidade buscar esclarecimentos sobre o funcionamento
do sistema CROSS, diante das constantes reclamagbes de municipes quanto & demora na
liberacdo de vagas e na realizacdo dos atendimentos pela Santa Casa. A solicitacdo visa dar

transparéncia ao processo, bem como permitir que esta Casa de Leis acompanhe a situacao
e busque informagées em defesa do interesse da populagao. /
LY

Sala das Sessdes, 10 de marco de 2026. Marcos Rl ,OdiSilvaSom
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