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PREFEITURA MUNICIPAL DE LINHARES
SECRETARIA MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL
E-mail: semas@linhares.es.gov.br
Tel.: (27) 3372-2099

COMISSAO ESPECIAL DE AVALIAGAO DE QUALIDADE DE GENEROS ALIMENTICIOS, MATERIAL DE
CONSUMO E BENS PERMANENTES
PORTARIA N2 363, de 02 de maio de 2019.

PARECER DE ANALISE DA AMOSTRA

Processo Licitatdrio: 22844/2021

Objeto: Contratagdo de empresa especializada na analise de prestagfio contas em servigos de
assessoria contébil com o objetivo de atender as demandas de andlises de prestagio de contas
das Organizagdes da Sociedade Civil - OSC

Empresa para analise de documentos exigidos no Edital e TR constantes nos itens 20.2 e seguintes:
MENDELSON JAMES TRINDADE OLIVEIRA.

DESCRICAO RESULTADO ANALISE
20.2.1 A comprovagdo de aptiddo e qualificacdo Atestado de Capacidade Técnica emitido
técnica deverd atender os seguintes critérios: pela Prefeitura Municipal de Cipd, para

servicos de Transferéncias Voluntdrias e
Legais, relativos a Convénios, Contratos
de Repasses e Programas
Federais/Estaduais, fls. 542/545;

Atestado de Capacidade Técnica emitido
pela Prefeitura Municipal de Amparo,
para servicos de Transferéncias
Voluntarias e Legais, relativos a
Convénios, Contratos de Repasses e
Programas  Federais/Estaduais, fls.
550/552;

(ndo abrange o Terceiro Setor)

a) Que atende associagio e/ou Fundagdo
inscritas em Conselhos de Assisténcia Social, NAO ATENDE
Idoso e Crianca e Adolescente

b) Que atende associagdo e/ou Fundacdo com

Certificagdo de OSCIP NAO ATENDE

¢) Que atende associagdo e/ou Fundagdio com -
Certificagdo no CEBAS NAO ATENDE

d) Que atende associagdo e/ou Fundaciio que
recebem verbas publicas através de Termos NAO ATENDE
de Fomento e/ou Colaboracdo
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20.2.2 Comprovagéo de possuir em seu quadro
permanente profissional com certificacio de
formagdo superior na drea contabil, comprovada por
documentos:

a)

Copia autenticada da Ficha de Registro de
Empregados — FRE e da Carteira Profissional
de Trabalho, ou; participacio societdria
devidamente comprovada; copia
autenticada da ata de sua investidura no
cargo, em caso de diretor estatutario;

* Requerimento de empresario, fls. 499
e 499yv;

* Cerificado do Conselho Regional de
Contabilidade, fls. 524 e 541;

e Carteira de Identidade do Conselho
Regional de Contabilidade, fls. 540;

b) Comprovante de conhecimento especifico | eDiploma de Graduacdo em Ciéncias
deverd ser através de Certificado de Contdbeis, fls. 563 e 563v;
Conclusdo de Curso, Diploma ou Declaracdo
emitida pela instituicdo de Ensino;
c) Inscrigdo no Conselho Regional de | Carteira de Identidade profissional
Contabilidade — CRC; Conselho Regional de Contabilidade, fls.
L 540;
Conclusdo:

A empresa MENDELSON JAMES TRINDADE OLIVEIRA, ndo atende as especificagdes do Edital e
TR, referente ao item 20.2.1, sendo REPROVADO.

Para prosseguimento do feito, solicitamos a convocagdo da empresa 2°

apresentacdo da documentacio.

Linhares, 23 de setembro de 2022.

Colocada para

Sirdilene/Silva Borghi
Comissdo de Monitoramento e Avaliagdo
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Luciana Mammorim

Secretaria Municipal de Assisténcia Social



