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N° 6199 27 de Setembro de 20 2o

PREFEITURA MUNICIPAL DE BOA VISTA
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
CONSULTORIA JURIDICA

PORTARIA N° 235/2024-SMSA.

O Secretario Municipal de Saude-SMSA, no uso de
suas atribuicées legais conferidas através do Decreto n°
0139/P, de 10 de abril de 2024, publicado no DOM n° 6090 e,

CONSIDERANDO a participacéo no Processo Ad-
ministrativo n® 023673/2024 - SMSA cujo objeto é Consti-
tui objeto do presente contrato a ADESAO a Ata de Regis-
tro de Precos n° 008/2024, oriunda do Pregdo Eletronico
046/2023, referente ao Processo Administrativo n° 0026462~
34.2023.8.23.8000 - Pregdo Eletronico n® 046/2023.

Cujo o objeto é a eventual prestacdo do servico de
locacéo de veiculos para atender a Secretaria Municipal de
Sadde - SMSA

RESOLVE:

Art. 1° - Nomear os seguintes Agentes do Contrato
Administrativo n® 216/2024-SMSA;

I - Gestor: Alan Freitas da Rocha, matricula n®
954670;

Il - Fiscal: Thiago Silva Xavier, matricula n° 954734;

Il - Fiscal: Rosimaire Viana Bezerra, matricula n®
954736;

Art. 2° - Esta Portaria entrara em vigor a partir de
sua publicacdo.

Certifique-se,
Publique-se,
Cumpra-se.

Gabinete do Secretario Municipal de Saude-SMSA.
Boa Vista/RR, 25 de setembro de 2024,

Luiz Renato Maciel de Melo
Secretario Municipal de Sadde -SMSA

PREFEITURA MUNICIPAL DE BOA VISTA
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
CONSULTORIA JURIDICA

EXTRATO DO PRIMEIRO TERMO ADITIVO DE CONTRATO

Processo n°: 004926/2023-SMSA

Espécie: Termo Aditivo.

Objeto: Prorrogar os seguintes prazos por mais 90
(noventa) dias:

Parecer Técnico n.® 256/2024 SMO-IE
INSTRUMENTOS A SEREM PRORROGADOS

Contrato Administrative n.® 136,/2024-
SMSA.

Ordem de Servigo n.® 017 /2024-Prazo de
Execugéio da Obra.

Inicioc do Prazo em 07 de outubro de
2024.

Inicio do Prazo em 06 de dezembro de
2024.

Unidade Orcamentaria: 0802, Funcional Progra-
matica: 10.122.0032.2091.0000, Natureza de Despesa:
4.4.90.51.91, Fontes de Recursos: SUS.

Unidade Orcamentaria: 0802, Funcional Progra-
matica: 10.122.0032.2091.0000, Natureza de Despesa:
4.4.90.51.91, Fontes de Recursos: PROPRIO (1.500.1002).

Interveniente: SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE.

Contratante: MUNICIPIO DE BOA VISTA.

“ontratada: MULTIVENDAS COMERCIO E SERVICOS
4‘ :: E 'R

‘ata de Assinatura: 19 de setembro de 2024,
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PREFEITURA MUNICIPAL DE BOA VISTA

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
CONSULTORIA JURIDICA

EXTRATO DO PRIMEIRO TERMO ADITIVO DE CONTRATO

Processo n°: 014177/2023-SMSA

Espécie: Termo Aditivo.

Objeto: Renovar o Contrato Administrativoe n.°
267/2023-SMSA, por mais 12 (doze) meses, a contar de 02
de outubro de 2024,

Unidade Orcamentaria: 0806, Funcional Progra-
matica: 10.304.0036.2107.0000, Natureza de Despesa:
3.3.90.30.00, Fontes de Recursos: SUS.

Unidade Orcamentaria: 0806, Funcional Progra-
matica: 10.304.0036.2107.0000, Natureza de Despesa:
3.3.90.39.00, Fontes de Recursos: SUS.

Interveniente: SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE.

Contratante: MUNICIPIO DE BOA VISTA.

Contratada: TECHNOVA COMERCIO E SERVICO HOS-
PITALAR LTDA-ME.

Data de Assinatura: 20 de setembro de 2024,

PREFEITURA MUNICIPAL DE BOA VISTA
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
CONSULTORIA JURIDICA

EXTRATO DO SEXTO TERMO ADITIVO AO CONTRATO

Processo n®: 687/2018 - SMSA (Desmembramento n°
016670/2022)

Espécie: Termo Aditivo ao Contrato Administrativo
n°® 082/2019/SMSA

Objeto: O Presente termo aditivo tem por objeto
a alteracdo da razéo social da contratada de CORREIA E
ALENCAR LTDA-ME para ALENCAR & ALVES LTDA.

Interveniente: SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE.

Contratante: MUNICIPIO DE BOA VISTA.

Contratada: ALENCAR & ALVES LTDA.

Data da assinatura: 23 de setembro de 2024.

PREFEITURA MUNICIPAL DE BOA VISTA
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
CONSULTORIA JURIDICA

EXTRATO DO SEXTO TERMO ADITIVO AO CONTRATO

Processo n°: 017948/2019-SMSA

Espécie: Termo Aditivo.

Objeto: O Presente termo aditivo tem por objeto a
renovacdo do Contrato Administrativo n.° 182/2019-SMSA,
por mais 12 (doze) meses a contar de 23 de setembro de
2024.

Unidade Orcamentaria: 0802, Funcional Progra-
matica: 10.122.0030.2085.0000 Natureza da Despesa:
3.3.90.39.00, Fontes de Recursos: RP (1.500.1002).

Unidade Orcamentaria: 0803, Funcional Progra-
matica: 10.301.0033.2094.0000 Natureza da Despesa:
3.3.90.39.00, Fontes de Recursos: SUS (1.600.0000).

Unidade Orcamentaria: 0804, Funcional Progra-
matica: 10.302.0034.2098.0000 Natureza da Despesa:
3.3.90.39.00, Fontes de Recursos: RP (1.500.1002).

Interveniente: SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE.

Contratante: MUNICIPIO DE BOA VISTA.

Contratada: Ol 5.A.

Data de Assinatura: 20 de setembro de 2024,

PREFEITURA MUNICIPAL DE BOA VISTA
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
CONSULTORIA JURIDICA

EXTRATO DE CONTRATO

- Processo Administrativo 023673/2024-SMSA - ADE-
SAO.

Espécie: Contrato Administrativo n® 216/2024-SMSA

Objeto: Constitui objeto do presenie contrato a ADE-

SAO a Ata de Registro de Precos n° 008/2024, oriunda do

Preguo Eletronico 046/2023, referente ao Processo Admlnls-

VERIFIQUE A AUTENCIDADE DESTE DOCUMENTO EM https://portalcidadao.prefeitura.boavista.briverificacao.aspx INFORMANDO O CODIGO: 896338443
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046/2023. PREFEITURA MUNICIPAL DE BOA VISTA
Cujo o objeto é a eventual prestacéio do servico de SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
locacéio de veiculos para atender a Secretaria Municipal de CONSULTORIA JURIDICA
Sadde - SMSA -
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