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EXTRATO DO TERMO DE ADESAO A COMPRA CENTRALIZADA ASSISTENCIA FARMACEUTICA SECUNDARIA — AFS
NUP 24001.039253/2025-98
I- Doc. n°326/2025 - Termo de Adesdo a Compra Centralizada - Assisténcia Farmacéutica Secundaria, celebrado entre o Estado do Ceara, através da Secretaria
da Saude do Estado, e o MUNICIPIO DE GUARACIABA DO NORTE — CE; Il - FUNDAMENTACAO LEGAL: Resolugdes da Comissio Intergestora
Bipartite-CIB N°147/2023 e N°48/2025. 111 - OBJETO: Repasse de recursos financeiros, por parte do Municipio, para a aquisi¢@o centralizada dos medi-
camentos pelo Estado e correspondente destinagdo ao Municipio, conforme Resolugdes da CIB/CE N°147/2023 e N°48/2025, e de acordo com os elencos
definidos e responsabilidade de programagao de cada gestor, dado em conformidade com a pactuagio na Comissao Intergestora Bipartite — CIB, visando
a Assisténcia Farmacéutica na Ateng¢do Secundaria em Saude do municipio, cabendo também a instdncia municipal a complementagdo dos medicamentos
necessarios ao pleno atendimento das necessidades dos usudrios do SUS no municipio; IV - VALOR: Contrapartida municipal para o dia 20 de cada més,
conforme sua pactuagdo no valor mensal de R$ 14.017,67, da Assisténcia Farmacéutica Municipal, para a conta do Banco do Brasil n°58040-6, convénio
n°38592, agéncia n°008-6, com a denominagdo “Incentivo a Assisténcia Farmacéutica na Atengdo Secundaria; V - VIGENCIA: Inicia-se 01/01/2025 com
vigéncia até 31/12/2025; VI - DATA DE ASSINATURA: 14/05/2025 VII - SIGNATARIOS: Maria Vaudelice Mota e José Cefas Pontes Melo.
Rémulo Luiz Nepomuceno Nogueira
COORDENADOR JURIDICO
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TERMO DE HOMOLOGACAO N°035/2025
RESULTADO PARCIAL
EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO - CREDENCIAMENTO N°001/2025

O SECRETARIO-EXECUTIVO ADMINISTRATIVO-FINANCEIRO DESTA SECRETARIA DA SAUDE DO ESTADO DO CEARA, fcaro Tavares
Borges, residente e domiciliado em Fortaleza/CE, tendo em vista o resultado parcial do EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO CREDENCIAMENTO
N°001/2025/SESA, fago saber que HOMOLOGO o referido resultado, onde restou evidenciado através das analises técnica e juridica, bem como do
relatorio conclusivo da Comissdo Especial de Acompanhamento do Processo de Credenciamento, conforme elementos contidos no processo SUITE — NUP
24001.032145/2025-94, a HABILITACAO do(a) OFTALMOCLINICA IBIAPABA LTDA, inscrito(a) no CNPJ sob n°03.893.312/0001-60, para fins de
credenciamento, por atender as exigéncias editalicias. Fortaleza/CE, 15 de maio de 2025.

fcaro Tavares Borges

SECRETARIO-EXECUTIVO ADMINISTRATIVO-FINANCEIRO - SEAFI
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TERMO DE RECONHECIMENTO DE DiVIDA

NUP: 24001.024282/2023-93
A SECRETARIA EXECUTIVA DE PLANEJAMENTO E GESTAO INTERNA, no uso de suas atribui¢des, conferidas pela lei n°16.710/2018, a fim de
atender as necessidades da Secretaria da Saude do Estado do Ceara, inscrita no CNPJ sob 0 n°07.954.571/0001-04, com sede na Avenida Almirante Barroso
n°600, Bairro Praia de Iracema, CONSIDERANDO as informagdes ¢ documentos existentes no processo em epigrafe, RESOLVE, de acordo com o art. 37
da Lei n°4.320/1964 e §2° do art.22 Decreto n°93.872/1986, reconhecer divida no valor de R$18.665,16 (dezoito mil e seiscentos e sessenta e cinco reais e
dezesseis centavos), junto ao (a) requerente JOSE ERIVELTON DE SOUZA MACIEL FERREIRA, matricula n°3000602X, exercente do cargo/fungao
de Enfermeiro, pertencente ao Grupo Ocupacional Servigos Especializados de Saude - SES, lotado (a) no Hospital Geral de Fortaleza — HGF, referente a
concessao da Gratificagdo Especial de Desempenho, no percentual de 50% (cinquenta por cento) sobre seu vencimento base, pertinente ao periodo de 28 de
agosto de 2023 a 31 de dezembro de 2024. SECRETARIA DA SAUDE DO ESTADO DO CEARA, 16 de maio de 2025.

Carla Cristina Fonteles Barroso

SECRETARIA EXECUTIVA DE PLANEJAMENTO E GESTAO IONTERNA — SEPGI
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TERMO DE RECONHECIMENTO DE DiVIDA

NUP: 24001.043108/2023-40
A SECRETARIA EXECUTIVA DE PLANEJAMENTO E GESTAO INTERNA, no uso de suas atribui¢des, conferidas pela lei n°16.710/2018, a fim de
atender as necessidades da Secretaria da Saude do Estado do Ceara, inscrita no CNPJ sob 0 n°07.954.571/0001-04, com sede na Avenida Almirante Barroso
n°600, Bairro Praia de Iracema, CONSIDERANDO as informagdes ¢ documentos existentes no processo em epigrafe, RESOLVE, de acordo com o art.37
da Lei n°4.320/1964 e §2° do art.22 Decreto n°93.872/1986, reconhecer divida no valor de R$ 28.585,83(vinte e oito mil e quinhentos e oitenta e cinco
reais e oitenta e trés centavos), junto ao (a) requerente ANA GILDA VIEIRA ROCHA, matricula N°30013530, exercente do cargo/fung@o de Técnico(a)
de Enfermagem, pertencente ao Grupo Atividade Auxiliar de Satude -ATS, lotado (a) no Hospital Dr. Carlos Alberto Studart Gomes -HCASG, referente a
concessao da Gratificagdo Especial de Desempenho, no percentual de 70% (setenta por cento), pertinente ao periodo de 09 de novembro de 2023 a 31 de
dezembro de 2024. SECRETARIA DA SAUDE DO ESTADO DO CEARA, em Fortaleza, 16 de maio de 2025.

Carla Cristina Fonteles Barroso

SECRETARIA EXECUTIVA DE PLANEJAMENTO E GESTAO INTERNA
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TERMO DE RECONHECIMENTO DE DiVIDA

NUP: 24001.048000/2023-43
A SECRETARIA EXECUTIVA DE PLANEJAMENTO E GESTAO INTERNA, no uso de suas atribuigdes, conferidas pela lei n°16.710/2018, a fim de
atender as necessidades da Secretaria da Saude do Estado do Ceara, inscrita no CNPJ sob 0 n°07.954.571/0001-04, com sede na Avenida Almirante Barroso
n°600, Bairro Praia de Iracema, CONSIDERANDO as informagdes e documentos existentes no processo em epigrafe, RESOLVE, de acordo com o art.37
da Lei n°4.320/1964 ¢ §2° do art.22 Decreto n°93.872/1986, reconhecer divida no valor de R$28.172,23 (vinte e oito mil e cento e setenta e dois reais e
vinte e trés centavos), junto ao (a) requerente SIMONE MARIA GOMES LIMA, matricula n°30014154, exercente do cargo/fungdo de Técnico (a) de
Enfermagem, pertencente ao Grupo Ocupacional Atividades Auxiliares de Satide - ATS, lotado (a) no Hospital Dr. Carlos Alberto Studart Gomes - HCASG,
referente a concessao da Gratificagdo Especial de Desempenho, no percentual de 70% (setenta por cento), pertinente ao periodo de 16 de novembro de 2023
a 31 de dezembro de 2024. SECRETARIA DA SAUDE DO ESTADO DO CEARA, em Fortaleza, 16 de maio de 2025.

Carla Cristina fonteles Barroso

SECRETARIA EXECUTIVA DE PLANEJAMENTO E GESTAO INTERNA
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TERMO DE RECONHECIMENTO DE DiVIDA

NUP: 24001.051633/2023-39
A SECRETARIA EXECUTIVA DE PLANEJAMENTO E GESTAO INTERNA, no uso de suas atribui¢des, conferidas pela lei n°16.710/2018, a fim de
atender as necessidades da Secretaria da Satde do Estado do Ceara, inscrita no CNPJ sob 0 n°07.954.571/0001-04, com sede na Avenida Almirante Barroso
n°600, Bairro Praia de Iracema, CONSIDERANDO as informag¢des e documentos existentes no processo em epigrafe, RESOLVE, de acordo com o art.37
da Lei n°4.320/1964 e §2° do art.22 Decreto n°93.872/1986, reconhecer divida no valor de R$27.114,40 (vinte e sete mil e cento e quatorze reais e quarenta
centavos), junto ao (a) requerente VANESSA RUFINO DE ARAUJO, matricula n°3001460X, exercente do cargo/fun¢do de Técnico (a) de Enfermagem,
pertencente ao Grupo Ocupacional Atividades Auxiliares de Saude - ATS, lotado (a) no Hospital Dr. Carlos Alberto Studart Gomes - HCASG, referente
a concessao da Gratificagdo Especial de Desempenho, no percentual de 70% (setenta por cento), pertinente ao periodo de 4 de dezembro de 2023 a 31 de
dezembro de 2024. SECRETARIA DA SAUDE DO ESTADO DO CEARA, em Fortaleza, 16 de maio de 2025.

Carla Cristina fonteles Barroso

SECRETARIA EXECUTIVA DE PLANEJAMENTO E GESTAO INTERNA
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