Autorizacao de Contratacao

A Secretaria de Saude do Municipio de Santa
Cruz do Capibaribe-PE, no uso de suas atribuicbes legais, autoriza a
contratacao, nos termos da Lei n? 14.133/21, o CREDENCIAMENTO n?
001/2024, que tem por objeto credenciar pessoas juridicas para prestacao de
servicos de atendimento especializado de saude, as criangcas e adolescentes
portadoras do Transtorno do Espectro Autista - TEA, residentes no municipio
de Santa Cruz do Capibaribe, nos termos decididos pela Comissdo de
Contratacdo, e CREDENCIO a seguinte empresa: ADA OLIVEIRA DE
CARVALHO MARQUES LTDA, CNPJ: 28.210.856/0001-50, para prestacédo do

servico em comento.

Santa Cruz do Capibaribe, 16 de abril de 2025

Simone Queiroz Aragao de Araujo
Secretaria Municipal de Saude
Portaria GP n® 014/2025
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