
~ ~· Pref itura Municipal de lardi----
. ~~: GOVERNO MUNICIPAL . 
l'tlU í i P !'- \ 

--~!-~~~-----~-~-\Rt~-------~·· __ CNPJ n° 07.391.006/000_1-1!_~--------~~:-:--~=-~ 

AUTORI ÃO PARA CONTRATA ÃO 
0-

A lima. Sra. Suely Maciel Rocha, Ordenador ~e Despesas da Secretaria Municipal de Saúde, no uso de suas atribuições 
que lhe são conferidos pela lei: 

CONSIDERANDO a necessidade de Contra ção de empresa especializada na prestação de serviços de apoio a gestão 
de saúde, assessoria e consultoria nos nívei de atenção do SUS nas áreas administrativas, técnicas e instrumentos de 
gestão, relacionados a atenção primaria, se ndária e terciária, incluindo treinamentos e capacitações, junto a Secretaria 
Municipal de Saúde de Jardim/CE. 

CONSIDERANDO a escolha da empresa qu ofertou o menor preço para execução do serviço em pauta. 

e CONSIDERANDO a existência do interesse úblico, recursos financeiros e orçamentários para contratação dos serviços. 

CONSIDERANDO o parecer jurídico pela le lidade da contratação direta nos termos do art. 75, inciso 11, da Lei Federal 
n°. 14.133/2021. 

Autorizo a contratação da empresa HENRI UE PEREIRA DA SILVA SIMÕES DE SOUSA- ME, inscrita no CNPJ n°. 
14.958.312/0001-17, para execução do se o/objeto citado, pelo valor global de R$ 44.999,88 (quarenta e quatro mil 
novecentos e noventa e nove reais e oitenta oito centavos). 

Autorizo a contratação e sua publicação no termos do art. 72, parágrafo único e art. 94 c/c art. 176, parágrafo único, 
inciso I, da Lei Federal n°. 14.133/2021. 

J RDIM/CE, 23 de julho de 2024. 

MACIEL ROCHA 
Ordenadora de Despesa 

ecretaria Municipal de Saúde 
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