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c) Modalidade:

O(a) responsável desta entidade, no uso das atribuições que lhe são conferidas pela legislação em vigor,
especialmente  pela  lei  8.666/1993,  Art.  15,  CAPUT  e  alterações  posteriores,  a  vista  do  parecer  conclusivo
exarado pela Comissão de Licitações, resolve:

e) Objeto da Licitação:

a) Nr. Processo:
b) Nr. Licitação:

d) Data de Homologação:

TERMO DE HOMOLOGAÇÃO E ADJUDICAÇÃO DE PROCESSO LICITATÓRIO

01 - Homologar e Adjudicar a presente Licitação nestes termos:

08/08/2023
Outras Modalidades
8/2023 - OU
18/2023

CONSTITUI OBJETO DA PRESENTE LICITAÇÃO O CREDENCIAMENTO DE
EMPRESA PRESTADORA DE SERVIÇOS DE HOSPEDAGEM PARA PACIENTE E
UM ACOMPANHANTE DURANTE O PROCEDIMENTO CIRURGICO E PÓS
OPERATÓRIO NO MUNICÍPIO DE BLUMENAU/SC, PARA ATENDER AS
NECESSIDADES DA SECRETARIA E SAÚDE DO MUNICÍPIO DE CAMPO BELO DO
SUL/SC.

Participante: AS ASSESSORIA IMOBILIARIA LTDA

Item Especificação Qtd. Unidade Valor Unitário Valor Total
1 LOCAÇÃO DE IMÓVEL PARA HOSPEDAGEM DE PACIENTE EM

ACOMPANHAMENTO PÓS OPERATÓRIO - COM ACOMPANHANTE
60,000 UN 73,33 4.399,80

Marca:
Total do Participante: 4.399,80

Total Geral: 4.399,80

Desenv. e Manut. do Prog. SUS - Programa Atenção Primaria 10.001.10.301.0600.2610.3.3.90.00.00 R$ 4.399,80

DotaçãoDescrição da Despesa Valor Estimado

02 - Autorizar a emissão da(s) nota(s) de empenho correspondente(s):

Assinatura do Responsável

08 de Agosto de 2023Campo Belo do Sul,

CLAUDIANE VARELA PUCCI

PREFEITA


