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CERTIDAO

CERTIFICA CONHECIMENTO DO RELATORIO
CONCLUSIVO EMITIDO PELA CONTROLADORIA
INTERNA DO MUNICIPIO.

Eu, VANESSA SELIN CARVALHO, Secretaria Municipal de Saude de Ponto Belo, Estado do
Espirito Santo, em cumprimento ao disposto na Constituicdo Federal, Lei Complementar n°
101/2000 e Paragrafo Unico, do Artigo 4° da Resolucdo n° 227/2011 do TCE-ES, CERTIFICO,
para os devidos fins de comprovacgao que, recebi do responsavel pela Controladoria Interna do
Municipio, RELATORIO CONCLUSIVO referente a Prestacdo de Contas Anual do exercicio de
2024, emitido em atendimento a legislagdo em vigor, do qual confirmo ter tomado conhecimento

das conclusdes nele contidas, das quais ndo tenho nenhuma restricao a registrar.

Por ser verdade, firmo o presente em trés vias de igual teor e forma para um sé efeito.

Ponto Belo — ES, 17 de margo de 2025.

VANESSA SELIN CARVALHO
Secretaria Municipal de Saude
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