Secretaria Municipal de Assisténcia Social

Secretaria Municipal de
Assisténcia Social

ANEXO lil

REPASSES AO TERCEIRO SETOR
TERMO DE CIENCIA E DE NOTIFICACAO
TERMO DE COLABORACAO

ORGAO/ENTIDADE PUBLICO {A): PREFEITURA MUNICIPAL DE ASSIS

ORGANIZACAO DA SOCIEDADE CIVIL PARCEIRA: ASSOCIAGAO BENEFICENTE DE
ASSIS

TERMO DE COLABORAGAO SMAS N° 06/2024

OBJETO: Disponibilizagdo de 110 (cento e dez) vagas para pessoas com deficiéncia de 06 a 50
anos.

VALOR DO AJUSTE/VALOR REPASSADO (1): R$ 186.408,66

EXERCICIO (1): 2024

ADVOGADO(S) / N° OAB / E-MAIL: (2)

Pelo presente TERMO, nos, abaixo identificados:

1. Estamos CIENTES de que:

a) o ajuste acima referido e seus aditamentos / 0 processo de prestaciio de contas, esta-
ra(do) sujeito(s) a analise e julgamento pelo Tribunal de Contas do Estado de S3o Paulo,
cujo tramite processual ocorrera pelo sistema eletrénico;

b) poderemos ter acesso ao processo, tendo vista e extraindo copias das manifestacées
de interesse, Despachos e Decisdes, mediante regular cadastramento nc Sistema de Proces-
so Eletrénico, conforme dados abaixo indicados, em consonancia com o estabselecido na Re-
solugdo n® 01/2011 do TCESP;

c) além de disponiveis no processo eletronico, todos os Despachos e Decisdes que vie-
rem a ser tomados, relativamente ao aludido processo, serdo publicados no Diario Oficial do
Estado, Cademo do Poder Legislativo, parte do Tribunal de Contas do Estado de S&o Paulo,
em conformidade com o artigo 90 da Lei Complementar n® 709, de 14 de janeiro de 1993, ini-
ciando-se, a partir de entéo, a contagem dos prazos processuais, conforme regras do Codigo
de Processo Civil;

d) as informacBes pessoais do(s) responsavel(is) pelo dérgdo concessor e entidade beneficia-
ria, est@o cadastradas no médulc eletrénico do “Cadastro Corporativo TCESP ~ CadTCESP”,
nos termos previstos ho Artigo 2° das Instrugdes n°01/2020, conforme “Declaracéo(Ges) de
Atualizagédo Cadastral” anexa (s);

2. Damo-nos por NOTIFICADOS para:

a) O acompanhamento dos atos do processo até seu julgamento final & consequente pu-
blicacao;
b} Se for o caso e de nosso interesse, nos prazos e nas formas legais e regimentais,

exercer o direito de defesa, interpor recursos e 0 gue mais couber.

LOCAL e DATA: Prefeitura Municipal de Assis, 15 de Janeiro de 2024.

Enderego: Rua Benedito Spinardi, 613 - Centro
Telefones: (18) 3323 6204/ (18) 3323 5724
E-mail: gabinetesmas@assis . sp.gov.br
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AUTORIDADE MAXIMA DO ORGAOAUBLICO PARCEIRO:
Nome: JOSE APARECIDO FERNANDE

Cargo: Prefeito Municipal 'y

CPF: 004.959.018-90 ‘

ORDENADOR DE DESPES 44 AC PUBLICO PARCEIRO:
Nome: Vanessa de Oliveirg Paulo Eugénio

Cargo: Secretaria Munigipal de Assisténcia Social
CPF: 280.513.578-4

P

AUTORIDADE MAXIVA DA ENTIDADE BENEFICIARIA:
Nome: MARCO ANTONIO DE LUCCAS

Cargo: Presidente

CPF: 058.428.658-90

Responsaveis que assinaram o ajuste é/ou-Parecer Conclusivo:
PELO ORGAO PUBLICO PARCEIRO/
Nome: JOSE APARECIDO FERNAMDE
Cargo: Prefeito Municipal
CPF: 004.959.018-90 /}

Assinatura: fj '

Responsiveis que agkinaram o gjuste e/ou prestagio de contas:
PELA ENTIDADE '1, RCEIRA:

Nome: MARCO AITONIO DE LUCCAS

Cargo: Presiderite/

CPF: 05842865890,

Assinatura:

DEMAIS RESPONSAVEIS (*):

RDENADORA DE DESPESA DO ORGAQ PUBLICO P IRO
Nome: Vanessa de Oliveira Paulo Eugénio

Cargo: Secretaria Municipal de Assisténcia Social
CPF: 280.513.578-41 , l
Assinatura: - '

" . ¢_\‘\\ .
COMISSAQ DE SELECAQ
Tipo de ato sob sua responsabilidad y{arecer Técnico

Nome: Adriana Martins da Silva Ma
Cargo: Assessora de Progra e,
CPF: 340.364.848.69
Assinatura:

o;etostspemms

Endereco: Rua Benedito Spinardi, 613 - Centro
Telefones: (18) 3323 6204 / (18) 3323 5724
E-mail: gabinetesmas@assis.sp.gov.br
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Tipo de ato sob sua responsabilidade: Parecer Técnico
Nome: Maria de Lourdes Felipe Padua_

Cargo: Assistente Social

CPF: 031.428.558-07 .

Assinatura: gz . Y o

Tipo de ato sob sua responsabilidade: Parecer Técnico
Nome: Rosana Mara dos Santos Ra 10S

Cargo: Assistente Social

CPF: 043.301.398-20 ' e
Assinatura: \

ACOMPANHAMENTO. MONITORAMENTO E AVALIACAO

Tipo de ato sob sua responsabilidade: Relatérios Técnicos de Monitoramento e Avaliacgo
Nome: Elcisa Souza de Assis Rocha

Cargo: Assistente Social

CPF: 313.416.938-05

Assinatura: f’/‘(g@@y ¢ T

Tipo de ato sob sua responsabilidade: Relatérios Técnicos de Monitoramento e Avaliacdo
Nome: Juliana da Mota Frazac Nespolo
Cargo: Psicdloga

CPF: 201.626 08 84
Assinatura: . EE ﬁ,rA'oEéi/

Tipo de ato g)o sua responsabilidade: Relatdrios Técnicos de Monitoramento e Avaliagdo
Nome: Julie Rodrigues dos Santos

Cargo: Assistente Social

CPF: 156.537.877-60

Assinatura: ?ﬁ, ;

Tipo de ato sob sua responsabilidade: Relatérios Técnicos de Monitoramento e Avaliagio
Nome: Franciela de Barros Schwarz

Cargo: Assistente Social )

CPF: 421.643.858-02 -

Assinatura:

PRESTACAO DE CONTAS

Tipo de ato sob sua responsabilidade: Prestacao de Contas
Nome: Aparecida Vicente de Araujo

Cargo: Chefe de Divisdo
CPF: 262.701.428-57 7~ £
Assinatura; /@, vt

Endereco: Rua Benedito Spinardi, 613 - Centro
Telefones: (18) 3323 6204 / (18) 3323 6724
E-mail: gabinetesmas@assis.sp.gov.br
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(1) Valor repassado & exercicio, quando se tratar de processo de presiagéo de contas.

{*) O Termo de Cidncia e Nofificagdio e/ou Cadastro do{s) Responsavel(is) deve identificar as
pessoas fisicas que tenham concorrido para a prética do ato juridico, na condicio de ordenador da
despesa; de parles cantratantes; de responsaveis por agfes de acompanhamento, monitoramento e
avaliagao; de responsdveis por processos licitatdrios; de responsaveis por prestacbes de contas; de
responsaveis com atribuiches previstas em alos legais ou adminisirativos e de interessados
relacionados a processas de competéncia deste Tribunal. Na hip6tese de prestacdes de contas, caso
0 signatario do parecer conclusivo seja distinto dagueles j& arrolados como subscritores do Termo de

Ciéncia e Notificagiio, seré ele objeto de notificagdo especifica. (inciso acrescido pefa Resoluggo n°
11/2021).

Enderego: Rua Benedito Spinacdi, 613 - Centro
Telefones: (18) 3323 6204 / (18) 3323 5724
E-mail: gabhinetesmas@assis.sp.gov.br



