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CERTIFICADO DE CREDENCIAMENTO FINAL
Edital de Credenciamento nº 03/2024 – 2° Republicação de 2025

ENTIDADE CREDENCIADA: ASSOCIACAO BENEFICENCIA AMPARO DE MARIA
CNPJ: 13.258.637/0001-24
ENDEREÇO: Rua DR JESSE FONTES, 197, CENTRO, ESTÂNCIA/SE, CEP 49.200-000

O SECRETÁRIO DE ESTADO DA SAÚDE no uso de suas atribuições legais e, considerando 
presentes  os  pressupostos  autorizativos  estabelecidos  no  Edital  de  Credenciamento  nº 
03/2024 – 2° Republicação de 2025, CERTIFICA que a entidade acima qualificada integra o 
CADASTRO ESTADUAL DE PRESTADORES PRIVADOS INTERESSADOS EM PRESTAR 
SERVIÇOS  DE  SAÚDE  PARA  O  ACOLHIMENTO  PEDIÁTRICO  DE  URGÊNCIA  EM 
AMBIENTE  HOSPITALAR  E  INTERNAÇÃO  PEDIÁTRICA  PARA  O  PERÍODO  DE 
SAZONALIDADE  DAS  SÍNDROMES  RESPIRATÓRIAS  AGUDAS  GRAVES  E  DAS 
ARBOVIROSES,  estatuído  pela  PORTARIA SES  Nº  51/2024, de  14  de  março  de  2024, 
estando habilitada a prestar o seguinte serviço:

DESCRIÇÃO DO SERVIÇO QUANTIDADE

Leitos de Unidade de Terapia Intensiva Pediátrica (UTI Pediátrica Tipo II) 10

Este certificado vigerá pelo prazo de 3 (três) meses, a contar da data de sua assinatura.

Aracaju, 5 de agosto de 2025

CLÁUDIO MITIDIERI SIMÕES
Secretário de Estado da Saúde 

Centro Administrativo da Saúde Senador Gilvan Rocha
Av Augusto Franco, 3150, Bairro Ponto Novo, CEP 49097-670
Tel. (79) 3226-8311 / 8333 / 8334  www.ses.se.gov.br - 
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Protocolo de Assinatura(s)
O documento acima foi proposto para assinatura digital. Para verificar as assinaturas acesse o
endereço http://edocsergipe.se.gov.br/consultacodigo e utilize o código abaixo para verificar se este
documento é válido.

Código de verificação: DDJW-I0AE-IHJO-W1IX

O(s) nome(s) indicado(s) para assinatura, bem como seu(s) status em 05/08/2025 é(são) :

Legenda: Aprovada Indeterminada Pendente

Claudio Mitidieri Simoes
***61810***
GABINETE DO SECRETARIO - SES
Secretaria de Estado da Saúde 
05/08/2025
10:13:56
(Docflow)



