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TERMO DE HOMOLOGACAO N°034/2025
RESULTADO PARCIAL
. EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO — CREDENCIAMENTO N°004/2025 o

O SECRETARIO-EXECUTIVO ADMINISTRATIVO-FINANCEIRO DESTA SECRETARIA DA SAUDE DO ESTADO DO CEARA, Icaro Tavares
Borges, residente e domiciliado em Fortaleza/CE, tendo em vista o resultado parcial do EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO CREDENCIAMENTO

N°004/2025/SESA, fago saber que HOMOLOGO o referido resultado, onde restou evidenciado através das andlises técnica e juridica, bem como do
relatorio conclusivo da Comissdo Especial de Acompanhamento do Processo de Credenciamento, conforme elementos contidos no processo SUITE — NUP
24001.032285/2025-62, a HABILITACAO do(a) FUNDACAO ANTONIA MARIA DA CONCEICAO (HOSPITAL GERAL IGNEZ ANDREAZZA),
inscrito(a) no CNPJ n°06.747.463/0003-60, para fins de credenciamento, por atender as exigéncias editalicias. Fortaleza/CE, (data da assinatura digital).

fcaro Tavares Borges
SECRETARIO-EXECUTIVO ADMINISTRATIVO-FINANCEIRO - SEAFI
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TERMO COM PAGAMENTO POR VIA INDENIZATORIA (EFICACIA POS CONTRATUAL)
TERMO DE RECONHECIMENTO DE DIVIDA 09/2025
PROCESSO: NUP: 24001.036472/2025- 15
O ORDENADOR DE DESPESAS DO CENTRO INTEGRADO DE DIABETES E HIPERTENSAO - CIDH/SESA, no uso de suas atribuigdes, conferidas
pelo Decreto 34.048, de 28 de Abril de 2021, a fim de atender as necessidades do Centro Integrado de Diabetes e Hipertensao, inscrita no CNPJ sob o
nimero 07.954.571/0033-91, com sede na Rua Silva Paulet n°2406, Bairro Dionisio Torres CONSIDERANDO as informagdes ¢ documentos existentes no
processo em epigrafe, RESOLVE, de acordo com o art. 63, § 1° e 2°, da Lei Federal n°4.320/1964, reconhecer divida no valor de R$ 15.971,05 (QUINZE
MIL NOVECENTOS E SETENTA E UM REAIS E CINCO CENTAVOS) junto 8 COOPERATIVA DE TRABALHO DE CLINICA MEDICA DO
CEARA LTDA - COOPCLINIC, inscrito no CNPJ sob o0 n°37.878.434/0001-07, referente a prestac@o de servigos realizados no més de ABRIL/2025 no
periodo de 21/03 a 20/04/2025 apds término de vigéncia do contrato.
Cristina Figueiredo Sampaio Faganha
DIRETORA GERAL DO CIDH
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TERMO DE RECONHECIMENTO DE DiVIDA
) NUP: 24001.046611/2023-57
A SECRETARIA EXECUTIVA DE PLANEJAMENTO E GESTAO INTERNA, no uso de suas atribuicdes, 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 e §2° do art.22 Decreto n°93.872/1986, reconhecer divida no valor de R$36.813,87 (trinta e seis mil e oitocentos e treze reais e oitenta
e sete centavos), junto ao (a) requerente RODRIGO DE SA PIMENTEL, matricula n°30007298, exercente do cargo/fungdo de Médico (a), pertencente ao
Grupo Ocupacional Servigos Especializados de Saude - SES, lotado (a) no Hospital Geral de Fortaleza — HGF, referente a concesséo da Gratificagdo Especial
de Desempenho, no percentual de 40% (quarenta por cento), pertlnente a0 periodo de 25 de novembro de 2023 a 31 de dezembro de 2024. SECRETARIA
DA SAUDE DO ESTADO DO CEARA, em Fortaleza, 19 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: 24001.037240/2023-12
A SECRETARIA EXECUTIVA DE PLANEJAMENTO E GESTAO INTERNA, no uso de suas atribuicdes, 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
Lein®4.320/1964 e §2° do art.22 Decreto n°93.872/1986, reconhecer divida no valor de R$23.218,63 (vinte e trés mil e duzentos e dezoito reais e sessenta e
trés centavos), junto ao(a) requerente TANIA ALTENIZA LEANDRO, matricula n°30005929, exercente do cargo/fun¢do de Enfermeiro(a), pertencente ao
Grupo Ocupacional Servigos Especializados de Satide - SES, lotado(a) no Hospital Geral de Fortaleza — HGF, referente a concessdo da Gratificagdo Especial
de Desempenho, no percentual de 70% (setenta por cento), pertlnente ao periodo de 30 de outubro 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: 24001.033670/2023-65
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 e documentos existentes no processo em epigrafe, RESOLVE, de acordo com o art.37 da
Lein®4.320/1964 e §2° do art.22 Decreto n°93.872/1986, reconhecer divida no valor de R$29.859,03 (vinte e nove mil e oitocentos e cinquenta e nove reais
e trés centavos), junto ao(a) requerente BIANCA COSTA DE SOUSA, matricula n°30010787, exercente do cargo/funcao de Técnico(a) de Enfermagem,
pertencente ao Grupo Atividade Auxiliar de Satde - ATS, lotado(a) no Hospital Geral de Fortaleza - HGF, referente a concessao da Gratificagdo Especial
de Desempenho, no percentual de 70% (setenta por cento), pertmente ao periodo de 18 de outubro 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: 24001.039021/2023-78
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 Cear4, 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 e §2° do art.22 Decreto n°93.872/1986, reconhecer divida no valor de R$8.204,41(oito mil e duzentos e quatro reais e quarenta ¢ um
centavos), junto ao (a) requerente ANTONIA JULIANA VASCONCELOS FRANCA, matricula N°30014960, exercente do cargo/fung@o de Técnico(a)
de Enfermagem, pertencente ao Grupo Atividade Auxiliar de Saude — ATS, lotado (a) no Hospital Geral de Fortaleza- HGF, referente a concessao da Grati-
ficacdo pela Execucdo de Trabalho em Condigdes Especiais, inclusive com risco de vida no percentual de 20%(vinte por cento), pertmente ao periodo de 06
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: 24001.043333/2023-86
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 Cear4, 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
Lein®4.320/1964 ¢ §2° do art.22 Decreto n°93.872/1986, reconhecer divida no valor de R$16.015,87 (dezesseis mil e quinze reais ¢ oitenta e sete centavos),
junto ao (a) requerente MARIA AMANDA CORREIA LIMA, matricula n°30006186, exercente do cargo/fun¢io de Enfermeiro (a), pertencente ao Grupo
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