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PREFEITURADE

TERMO DE RATIFICAGAO/HOMOLOGAGAOQ

O{A) Ordenador(a) de Despesas da Secretaria de Salde do municipio de Boa Viagem,
Sr(a). Kenia Sumayra da Pascoa Queiroz, no uso de suas atribuicdes legais e, considerando
haver a Comissdo de Licitagdo cumprido todas as exigénecias do procedimento
administrativo, cujo objeto & a Aquisicdo de medicamentos, material odontologico, material
laboratorial e material medico hospitalar para atender as necessidades da Atenc&o Bésica,
Servicos Especializados em Salde e Atendimento a Pessoas Sob Cuidados Especiais em
Salide, junto a Secretaria de Saude do Municipio de Boa Viagem/CE, conforme adeséo a
Ata de Registro de Pregos n° 006/2020SESA gerenciada pela Secretaria de Saude da
Prefeitura Municipal de Mombaca/CE, vem, RATIFICAR/HOMOLOGAR o presente Processo
Administrativo de Licitacdo, na modalidade Ades&o a Ata de Registro de Precos (Carona
Externa) n® 2021.02.04.001, para que produza os devidos efeitos legais e juridicos.

Assim, nos termos da legislagdo vigente, fica o presente processo
RATIFICADO/HOMOLOGADO em favor de: MAXXlI DISTRIBUIDORA DE
MEDICAMENTOS HOSPITALARES EIRELI, pelo valor global de R$ 264.815,16 (duzentos
e sessenta e quatro mil oitocentos e quinze reais e dezesseis centavos) referente ao lotes
01 a0 21.

Ao setar competente para providéncias cabiveis.

Boa Viagem/CE, 09 de fevereiro de 2021.

L Qe o (nien Geivssy

Ordenador(a) de Despesas da Secretaria de Saude
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