ESTADO DE SANTA CATARINA
Municipio de Novo Horizonte

DECRETO N°4.178 de 09 de dezembro de 2024.

DISPOE SOBRE A APROVACAO DA
RESOLUCAO CMAS N° 09-2024 QUE
DISPOE SOBRE O FORMULARIO
PARA HABILITACAO E PLANO DE
APLICACAO AO
COFINANCIAMNETO ESTADUAL
2025 DO MUNICIPIO DE NOVO
HORIZONTE/SC E DA OUTRAS
PROVIDENCIAS.

VANDERLEI SANAGIOTTO, Prefeito municipio de Novo Horizonte, Estado de
Santa Catarina, no uso de suas atribuicdes legais e em conformidade com o que
estabelece a Legislagdo Municipal e demais Legislagdo em vigor.

DECRETA:

Art. 1° — Aprova a RESOLUCAO CMAS N° 09-2024 QUE DISPOE SOBRE O
FORMULARIO PARA HABILITACAO E PLANO DE APLICACAO AO
COFINANCIAMNETO ESTADUAL 2025 DO MUNICIPIO DE NOVO
HORIZONTE/SC conforme Anexo Unico ao presente Decreto.

Art. 2° — Este Decreto entra em vigor na data de sua publicacao.

Art. 3° — Revoga-se as demais disposicdes em contrario.

Gabinete do Prefeito Municipal de Novo Horizonte/SC,
Em 09 de dezembro de 2024.
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ESTADO DE SANTA CATARINA
Municipio de Novo Horizonte

ANEXO UNICO AO DECRETO N°4.178/2024

i‘ P, Fone: (49) 3362-0206
CRAS

E-mail — cras@novohorizonte.sc.gov.br
CENTRO DE REFERENCIA

DE ASSISTENCIA SOCIAL
CASA DAS FAMILIAS
OVE HORIZONTE - 50

N SECRETARIA MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL |
Rua Bruno Sanagiotto, 68 — Centro — Novo Horizonte — SC ‘

RESOLUCAO N° 09/2024

DISPOE SOBRE O FORMULARIO PARA
HABILITAGCAO E PLANO DE APLICACAO
AO  COFINANCIAMENTO  ESTADUAI
2025. DA ASSISTENCIA SOCIAL

O Consclho Municipal de Assisténcia Social de Novo Horizonte — SC., em Reunido
Plendria Ordindria, realizada no dia 09 de dezembro de 2024, no uso das competéncias

que Thes sdo conferidas. e, o previsto na Lei Federal N. 8.842 de 04 de janeiro de 2014
RESOLVE:

Art. 1 — Aprovar o Formulario para Habilitagao ¢ Plano de Aplicagdo ao Cofinanciamento

Estadual 2025, da Assisténcia Social do Municipio de Novo Horizonte — SC.

Art. 2 — Esta Resolugao entra em vigor na data de sua publicagio.

Novo Horizonte/SC. 09 de dezembro de 2024
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