TERMO DE RATIFICAGAO S

O Ordenador(a) de Despesas da Secretana”%defﬁfT abalho e Assisténcia Social, no usoc de suas
atribui¢des legais, e de acordogcﬁmw» ?61 senll, do art. 24 da Lei n? 8.666/93 e
suas alteragdes posteriores, co;jd’e al ;m'esente processo administrativo de -
dispensa de licitagdo no 2023. 0@43;0? f%eclaragao de dispensa de licitagdo
para a CONTRATAGAO DA PR? AC COBRANGA DE TARIFAS PARA
REN;C“A&QE*'RENDA CARTAO RENDE
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PREFEITURA DE BOA VIAGEM

CNPJ N° 07.963.515/0001-36 | CGF N° 06.920.307-5

Praga Monsenhor José Candido, 100 | Centro | Boa Viagem/CE | CEP 63.870-000

Tel.: 88 3427-7001 | E-mail: pmbv_oficial@boaviagem.ce.gov.br | Site: hitps://www.boaviagem.ce.gov.br




