
 
 

 

ORDEM DE INÍCIO DE SERVIÇOS 

 

 
Por meio desta Ordem de Serviço, a Agência Brasileira de Apoio à Gestão do SUS (AgSUS), 

por intermédio da Coordenação de Serviços de Infraestrutura e Ambiência Institucional 

(CSIAMI/NEIS), autoriza a empresa contratada a iniciar a execução dos serviços previstos no 

objeto do Contrato nº XXX/2026, a partir de XX de XXXXX de 2026, data que servirá de 

marco inicial para a contagem dos prazos contratuais pertinentes.  

 

1.​ Identificação do Documento 

ORDEM DE INÍCIO DE SERVIÇOS Nº [Número] / [Ano] 

Contrato Nº: [Inserir após assinatura]  

Processo Nº: AGSUS.000716/2025-73 

 

2.​ Dados da Contratada 

Empresa: [Razão Social da Empresa] 

CNPJ: [XX.XXX.XXX/XXXX-XX] 

Endereço: [Endereço completo] 

 

3.​ Objeto e Prazos 

Objeto: [Descrever detalhadamente o serviço contratado, conforme o Termo de 

Referência] 

Data de Início: [Data em que o serviço está autorizado a começar, ou data de 

recebimento deste documento] 

Prazo de Execução: [Ex: XX dias, meses ou anos] 

Prazo de Vigência: [Prazo total de validade do contrato] 

 

4.​ Fiscalização 

Gestor do Contrato: Nome conforme designação 

Fiscal do Contrato: Nome conforme designação 

Fiscal Substituto: Nome conforme designação 
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http://xx.xxx.xxx/XXXX-XX


 
 

 

5.​ AUTORIZAÇÃO 

As garantias de execução, os direitos e obrigações das partes, as penalidades e multas 

aplicáveis, as hipóteses de rescisão, o reconhecimento dos direitos da AgSUS em caso de 

rescisão administrativa, a vinculação ao Edital, ao Termo de Referência e à proposta da 

Contratada, bem como a legislação aplicável à execução contratual e aos casos omissos, 

encontram-se disciplinados no Contrato nº XXX/2026. 

Dessa forma, a presente Ordem de Serviço constitui instrumento de execução contratual 

vinculado ao referido Contrato, formalizando o início da prestação dos serviços e a relação 

jurídica dele decorrente. 

 

 

[LOCAL], [DATA]. 

 

 

 

 

___________________________________________________ 

[NOME COMPLETO DO REPRESENTANTE LEGAL DA LICITANTE] 

[CARGO DO REPRESENTANTE NA EMPRESA] 

[NOME DA EMPRESA] 

 

 

 

___________________________________________________ 

[NOME COMPLETO DA AUTORIDADE COMPETENTE DA AGSUS] 

 

 

2 / 2 


