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GOVERNO DO ESTADO DO PARÁ 

PREFEITURA MUNICIPAL DE 
PARAGOMINAS 

DECLARAÇÃO DE ADEQUAÇÃO ORÇAMENTÁRIA E FINANCEIRA 
(Inciso II, Art. 16, Lei Complementar nº. 101/2000) 

 
OBJETO: “Aquisição de materiais consumo e permanente e veículo com o objetivo de equipar e 
modernizar a UNIDADE DE ACOLHIMENTO ABRIGO INSTITUCIONAL DE CRIANÇAS E 
ADOLESCENTES, conforme Emenda Parlamentar ano 2023 NÚMERO55901150550202301 
PROGRAMAÇÃO 150550220230001, FUNCIONAL PROGRAMÁTICA 
08.2445031219G0001GND 4”. 

 
 
Órgão: 07 -  Secretaria Municipal de Assistência Social. 

Unidade Orçamentária:0701 Fundo Municipal de Assistência Social; 

Projeto / Atividade: 08 244 0009 2.040 Manutenção de Abrigos de Crianças Adolecentes. 

Classificação Econômica: 4.4.90.52.00 Equipamentos e material permanente; 

  
 
Na qualidade de Ordenadora de Despesa, DECLARO, para efeitos do inciso II, do Artigo 

16, da Lei Complementar nº. 101 - Lei de Responsabilidade Fiscal, que a despesa acima 
especificada possui adequação orçamentária e financeira com a Lei Orçamentária Anual (LOA) e 
compatibilidade com o Plano Plurianual (PPA) e com a Lei de Diretrizes Orçamentária (LDO) 

 
E estando devidamente cumpridas as formalidades previstas na Lei Federal nº 14.133/21 e 

suas alterações posteriores, AUTORIZO a realização de processo com a utilização de recursos 
oriundos do orçamento vigente nas Dotações Orçamentarias Supramencionadas. 

 
Ao Departamento de Licitações para devidas providencias. 

 
Atenciosamente, 

Paragominas, 05 de novembro de 2024. 
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