PaRAWERIFICAR AUTENTICIDWDE Dy A5SIMATURA

INFORMAN DO O CODIGO: 251-440-3798

PAGINA:-1 DE1

APONTE 5 U4 CaMARA PARA O QRCOODE ADQ LADO

DOCUMENTO ASSIMADD DIGITALMENTE

[=]
g

&

§XELET "-."5,

,,
T

\
':__l
|'
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 CEARA
@3 P GOVERNO DO ESTADO

SECRETARIA DA SAUDE

DESPACHO
AUTORIZACAO DE PUBLICACAO

CONSIDERANDO os elementos contidos no processo administrativo n¢

02.12062024;

CONSIDERANDO que o processo foi instruido com os documentos

elencados nos incisos I, Il e IV do Art. 72 da Lei n2 14.133/2021;

APROVO a realizacao de Dispensa de licitacao, devendo ser precedidas de

divulgacao de aviso em sitio eletronico oficial, pelo prazo minimo de 3 (trés)
dias uteis), nos termo do § 32 do Art. 75 da NLLCA..

DECLARO, para os efeitos do inciso Il do artigo 16 da Lei Complementar n2

101 - Lei de Responsabilidade Fiscal, que a despesa demandada no Processo
Administrativo n® 02.12062024, possui adequacdo orcamentaria e financeira com
a Lei Orcamentéria Anual (LOA).

DETERMINO o envio do processo administrativo n2 02.12062024 a(o)
anhor(a) Romulo Nogueira Castelo Branco, Agente de Contratacao, para as
‘ovidéncias cabiveis.

Cumpra-se.

Quixadd/CE, 20 de junho de 2024
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