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REQUERIMENTO DE INFORMAÇÃO
 

Nos termos do artigo 20, inciso XXIV da Constituição do Estado de São Paulo, combinado com o artigo
166 da XIV Consolidação do Regimento Interno, requeiro seja oficiado o Secretário da Saúde do Estado
de São Paulo, para que preste as seguintes informações  sobre procedimento cirúrgico do paciente
Anderson Carvalho Santana.
 
 
 
 
 
1. Requer informações sobre o procedimento cirúrgico do paciente Anderson Carvalho Santana, inscrito
sob o número do SUS 701.0008.42604, residente à Rua: Dilson Marine nº100, no bairro do Tancredo
Neves, município de São Vicente/SP, com data de nascimento 08/03/2000 que necessita de uma cirurgia
de  Artroplastia  total  do  quadril  direito  e  segundo  informações  a  espera  causa  limitação  nas  suas
atividades diárias, gerando sofrimentos psicológicos e físicos, sem previsão de um desfecho.
 
2. Requer informações se todos os exames para a realização do procedimento cirúrgico foram realizados;
 
3. Qual é o status atual da solicitação de cirurgia eletiva do paciente Anderson Carvalho Santana?
 
4.  Requer  informações  se  o  serviço  de  saúde do  Estado  aguarda  adquirir  alguma prótese  para  a
realização do procedimento cirúrgico no paciente;
 
5. Quais foram os critérios e a ordem de prioridade utilizados para agendamento de cirurgias eletivas no
Estado de São Paulo, especialmente no caso do paciente em questão?
 
6.  Requer  informações  sobre  em  que  hospital  conveniado  com  a  rede  pública  será  realizado  o
procedimento cirúrgico,  bem como, qual  a data prevista para que ocorra o procedimento,  visto ser
inadmissível uma espera de mais de três anos para a realização do procedimento;
 
7. Quais medidas estão sendo tomadas para reduzir o tempo de espera e garantir o acesso à cirurgia
eletiva de pacientes que se encontram em situações semelhantes à do Sr. Anderson Carvalho Santana?
 
 
 

 
 

JUSTIFICATIVA
 

 
 
Procurados em nosso gabinete pelos familiares do senhor Anderson Carvalho Santana,  que estão
preocupados com as condições de saúde  do paciente devido à demora na realização do procedimento
cirúrgico  necessário, solicitamos da Secretaria da Saúde do Estado, informações sobre os procedimentos
cirúrgicos para atender a demanda médica do paciente.
 
Informações constam que o paciente espera pela cirurgia em seu quadril, solicitada em sistema CROSS a
consulta com especialista dia 31/08/2018 e se refere à cirurgia de Artroplastia total do quadril direito e até
a presente data sofrendo com dores insuportáveis que impossibilitam de exercer suas atividades laborais,
passando por inúmeras dificuldades sem obter uma resposta da Secretaria de Saúde do Estado sobre a
data da realização da cirurgia.
 
Devido ao grande número de procedimentos médicos reprimidos no estado de São Paulo nas mais
diversas especialidades este parlamentar exercendo sua função de fiscalizar, solicita a Secretaria de
Saúde às informações requeridas, acima que ajudarão a obter dados técnicos para uma melhor análise
do tema da em questão.
 
Desta forma,  proporcionando buscar  conjuntamente com a Secretaria  de Saúde,  alternativas para
colaborar de forma efetiva na busca, de ideias, soluções e recursos para o tema.
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Por estes motivos, requeiro sejam prestadas as informações nos termos supra.
 
 
 

Sala das Sessões, em.
 

 
 
 

Caio França
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