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EDITAL N® 001/2025-CMDCA

CONVOCAGAO DE SUPLENTE

O Consclho Municipal dos Direitos da Crianga ¢ do Adolescente — CMDCA, no uso das
atribuigdes quc lhe fcre a Lei Municipal n®. 159, de 24 de maio de 2013

CONSIDERANDO a Lei Municipal n°® 159 de 24 dc maio dc 2013 quc Rcorganiza a
Politica ¢ Agdes Municipais em Defesa dos Dircitos da Cnanga e do Adolescente e da
Outras Providéncias;

CONSIDERANDO ainda o que ao lhciro tutclar é ado o dircito de feérias

anuais remunecradas, acrescidas de 1/3 (um tergo) do valor da remuneragio mensal;

CONSIDERANDO ainda o cronograma dc férias dos 1h cm

¢ deliberagio do Consclho Municipal dos Dircitos da Crianga ¢ do Adolescentc;

CONSIDERANDO quc o Consclho Tutclar deve desenvolver suas atribuigées com cinco
Consclheiros Tutelares;

RESOLVE:

Art. 1° - Convocar o suplente FILEMON DE SOUSA SAMPAIO pama suprir a
nccessidade tempordria do cargo de Consclheiro Tutelar. O candidato deverd se
apresentar ao Departamento de Recursos Humanos da Prefeitura Municipal de Sio José

do Divino-PI, do dia 22 a 23 dc abnl dc 2025 (das 08:00 as 12:00) para entrega de toda
d. jo exigida, descri¢do abaixo:

DOCUMENTOS PARA ADMISSAO
a) 01 (uma) foto 3x4 colorida rccentce de frente
b) ; b) Cépia da Cédula dec Identidade;
c) Copia do CPF;
d)Cépia de comprovante de endercgo (conta de dgua, luz, por cxemplo);

¢) Coépia do Titulo de Elcitor ¢ T da altima io;

f) Cépia do comy de laridade, forecido por instituigio dc cnsino oficial
ou regularmente reconhecida ou autorizada pelo 6rgido governamental compcetente ¢©
© respectivo registro no orgio de classe, quando for o caso;

g) Copia da Centidio de nascimento ou casamento;
h) Copia do RG e CPF do cOnjuge;
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N Copia da Certiddo de nascimento dos tilthos menores de 14 anos;

1 Certiddo do Cartdrio Eleitoral do domicllio eleitoml, atestundo que estd em dia
com as suas obrigagdes eleitomis bem comao nio ter incortido em erime eleitoral;

K) Certiddes negativas de antecedentes criminais fomecidas pela Justign Estadual ¢
Justiga Fedenl, onde o candidato residiu, nos 05 (cinco) dltimos anos, expedida ha
no maximo 6 meses; Certiddo negativa emitida junto a0 www2.trf4 jus.br/trf4
(Tnbunal Regional Federal da 4* Regido),

) Copia da Carteira de trabalho (pdginas iniciai
registrado ¢ a prdxima folha em branco) ¢ PIS/PAS
m) Coépia do Certiticado de Reservista, Certificado de Alistamento  Militar,
Centificado de Dispensa de Incorporagiio/lsengdo ou Carta Patente.

ultimo contrato de trabalho

n) Dados bancdrios (Agéncia, Conta, Banco)
0) Diploma de Suplente de Consclheiro Tutclar

Art. 2° - O ndo comparecimento do candidato para entrega da documentagdo exigida
no prazo disposto no Art.1° deste edital, implicard automaticamente na convocagio
do suplente subscquente, decaindo assim o dircito de contratagdo do suplente
convocado neste ato.

Art. 3° - No ato da entrega da documentagio exigida no art. 1° deste Edital, serd
realizado o agendamento de exame médico admissional para avaliagdo fisica e mental
do trabalhador. A recusa ou o ndo comparecimento para exame médico implicara
automaticamente na convocagio do suplente subsequente, decaindo assim o direito
de contratagio do suplente convocado neste ato.

Art.4°- Casos ndo previstos neste Edital, poderdo ser resolvidos pelo Consclho
Municipal dos Dircitos da Crianga ¢ do Adolescente — CMDCA dc Sio José do
Divino-PI.

Art. 5° - Este Edital entrard em vigor na data de sua publicagio.
Sdo José do Divino-PI, 16 dc abril de 2025.

.mqm #ﬁ:\\(y L%lx) W‘Ow ALLU(\/
MARIAJOELLY SAMPAIO SILVA
Presidente do CMDCA
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NiCIPALE

Ref. PROCESSO ADMINISTRATIVO N° 0195/2025
PROCESSO DE ADESAO N° 003/2025

OBJETO: ADESAO A ATA DE REGISTRO DE PRECO 003/2025 DO PREGAO ELETRONICO N°
003/2025 DE BURITI DOS LOPES-PI, REFERENTE AOS SERVICOS DE EXAMES DE
ULTRASSONOGRAFIA, PARA ATENDER NECESSIDADES DA SECRETARIA MUNICIPAL DE
SAUDE.

TERMO DE HOMOLOGACAO

De acordo com o Processo Administrativo N° 0195/2025, acerca da ADESAO A ATA DE REGISTRO DE
PRECO 003/2025, consoante Termo de Cooperagdo Técnica publicado no Didrio Oficial das Prefeituras
Piauiense, Edigdo 953 - que circulou no dia 09 de abril de 2025, pdgina 117, autorizando o carona a aderir a

Ata SRP para futura e eventual Go. Assim, os sitos legais e, ando que a
presente adesdo, por ser um procedimento célere, otimizard os servigos de exames de ultrassonografia, para
atender necessidades da Secretaria Municipal de Satide, HOMOLOGO o presente procedimento de ADESAO

a Ata de Registro de Precos DO PREGAO ELETRONICO N° 003/2025 (PROCESSO ADMINISTRATIVO
01.0804/2025 com fundamento na Lei Federal 14.133 de 01 de abril de 2021, e demais legislagio pertinente.
Dessa forma, em cumprimento aos principios da publicidad e moralidade, autorizo a
contratagiio da empresa CLINICA IRACEMA LTDA, inscrita no CNPJ N° 24.154.917/0001-09, estabelecida
na Rua Cel. Silvestre Lopes, n® 1100A, Centro, Esperantina — PL, CEP: 64.180-000, neste ato representada por
Franklin de Paiva Oliveira Neto, portador do CPF N****,676.133-**, Destaco por fim que o valor homologado
se refere a:

. " VALOR VALOR
ITEM DESCRICAO UND | QUANT | i1 T
01 ULTRASSONOGRAFIA DE ABDOMEM SERV 1.000 R$ 190,00 R$ 190.000,00

ULTRASSONOGRAFIA DE PROSTATA
ULTRASSONOGRAFIA DE VIAS RENAIS
02 | ULTRASSONOGRAFIA DE ABDOMEM SUPERIOR SERY 1.000 R$ 136,00 RS 136.000,00
ULTRASSONOGRAFIA DE GESTACAO
ULTRASSONOGRAFIA TRANSVAGINAL

TOTAL | R$ 326.000,00

Ressalta-se que a existéncia de preos contratados ndo obriga a administragao a adquirir a totali dos
materiais registrados.
Publique-se.

Sio José do Divino-PI, 11 de abril de 2025.

MILTON GOMES MACHADO
Prefeito de Sdo José do Divino-PI

PALACIO MUNICIPAL - PREFEITO ANTONIO FELICIA | AV. Manoel Divino, 55 - Centro CEP: 64.245-000
CNPJ: 41.522.111/0001-45 | Contato: (86) 98194-2918

pi.gov.br | Site: ww pi.gov.br

E-mail:

SEMUSA

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

| SAO JOSE |
."DODNVINO

EXTRATO DO CONTRATO ADMINISTRATIVO N° 192/2025

ADESAO N° 003/2025
PROCESSO ADMINISTRATIVO N° 1421/2025
FUNDAMENTO: Lei Federal 14.133/2021.

ESPECIE: Extrato do contrato firmado entre o FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE SAO JOSE DO
DIVINO-PI, Pessoa Juridica de Direito Pablico Interno, inscrita no CNPJ n® 11.268.282/0001-29, com sede
na Av. Manoel Divino, n° 75 — Centro, Sdo José do Divino, Estado do Piaui, neste ato representado pela St.*
Maria José Santos Machado, portadora do CPF N° #%*.172.893-**_ Secretiria Municipal de Satde nomeada
sob Portaria N° 04, de 01 de Janeiro de 2025 e de outro lado a empresa CLINICA IRACEMA LTDA,
inscrita no CNPJN°24.154.917/0001-09; estabelecida na estabelecida na Rua Cel. Silvestre Lopes, n° 1100A,
Centro, Esperantina — PI, CEP: 64.180-000, neste ato representada por Franklin de Paiva Oliveira Neto,
portador do CPF No*#¥ 676.133-%*.

OBJETO: ADESAO A ATA DE REGISTRO DE PREGCO 003/2025 DO PREGAO ELETRONICO N°
003/2025 DE BURITI DOS LOPES-PI, REFERENTE AOS SERVICOS DE EXAMES DE
ULTRASSONOGRAFIA, PARA ATENDER NECESSIDADES DA SECRETARIA MUNICIPAL DE
SAUDE.

7 v VALOR VALOR
ITEM DESCRICAO UND | QUANT UNITARIO: TOTAL
o1 ULTRASSONOGRAFIA DE ABDOMEM SERV. 1.000 RS 190,00 RS 190.000,00

ULTRASSONOGRAFIA DE PROSTATA
ULTRASSONOGRAFIA DE VIAS RENAIS
02 | ULTRASSONOGRAFIA DE ABDOMEM SUPERIOR | SERV 1.000 R$1136,00 RS 136.000,00

ULTRASSONOGRAFIA DE GESTACAO
ULTRASSONOGRAFIA TRANSVAGINAL
TOTAL: RS 326.000,00 (Trezentos e vinte e seis mil reais)

FONTE DE RECURSO: 500 (FUS); 600 (CUSTEIO/EMENDA)
DATA DA ASSINATURA: 11 de abril de 2025.
VIGENCIA: 11 de abril de 2025.

SIGNATARIOS: Pelo FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE SAO JOSE DO DIVINO-PI, CNPJ
11.268.282/0001-29, o Sra. Maria Jos¢ Santos Machado, CPF N° ***172.893-** ¢ por CLINICA
IRACEMA LTDA, inscritano CNPJ N°24.154.917/0001-09, o Sr. Franklin de Paiva Oliveira Neto, portador
do CPF N°*** 676.133-%*,

Sao José do Divino-Pl, 11 de abril de 2025.

Maria José Santos Machado
Secretiria Municipal de Saade

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE| AV. Manoel Divino, 75 - Centro CEP: 64.245-000
CNPJ: 01.830.007/0001-01| Contato: (86) 98189- 4582

I E-mail: saude@saojosedodivino.pi.gov.br | Site: www.saojosedodivino.pi.gov.br

A INFORMACAO IMPRESSA OFICIAL E LEGAL DOS ATOS DA ADMINISTRAGAO MUNICIPAL
www.diariooficialdasprefeituras.org




