TERMO DE AUTORIZACAO

Sao Gongalo do Amarante — CE, 21 de Dezembro de 2023.

Diante da necessidade de parceria e assinatura do TERMO DE FOMENTO tem por
objeto estabelecer, em regime de cooperacdo mutua entre os participes, o repasse de
recursos para apoio financeiro ao INSTITUTO COMPARTILHA - SAMEAC para
EXECUCAO DO PROJETO DE FOMENTO A SUSTENTABILIDADE DA SAUDE PUBLICA
LOCAL, ATRAVES DOS EQUIPAMENTOS DA SAUDE PUBLICA LOCAL ATRAVES DOS
PQUIPAMENTOS DE SAUDE DO MUNICIPIO DE SAO GONGCALO DO AMARANTE-CE,

% REDE DE ASSISTENCIA DE ATEN(,‘.AO PRIMARIA ATENGCAO ESPECIALIZADA,
REDL‘ DE URGENCIA E EMERGENCIA E SISTEMA DE SUPORTE DE APOIO E
LOGISTICO, PARA O DESENVOLVIMENTO DO PROJETO DE FOMENTO A

SUSTENTABILIDADE DA SAUDE PUBLICA DO MUNICIPIO DE SAO GONGALO DO
ARARANTE-CE, VISANDO A CONSECUGCAO DE FINALIDADE DE INTERESSE
POBLICO E RECIPROCO QUE ENVOLVE A TRANSFERENCIA DE RECURSOS
FINANCEIROS AO INSTITUTO COMPARTILHA - SAMEAC, CONFORME
ESPECIFICACOES ESTABELECIDAS NO PLANO DE TRABALHO, a ser executado pela
Organizacéo da Sociedade Civil, em conformidade com o cronograma de atividades desta
parceria, com o devido amparo regimental, conforme se buscara amparo de parecer juridico
emitido pela Procuradoria Geral do Municipio, fica esta SECRETARIA MUNICIPAL DE
SAUDE autorizada a proceder com a abertura de procedimento administrativo de
INEXIGIBLIDADE DE CHAMAMENTO PUBLICO para contratacéo dos servicos em apreco,
nos termos do art. 31 da Lei N°. 13.019/2014.

Atenciosamente
_‘ - MILEN OARES FERREIRA ~ LIANA MARA ROCHA TELES
' Secretaria Municipal de Satde Secretaria Executiva da Secretaria

Municipal de Saude
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