
 

 
 
 
SECRETARIA MUNICIPAL DAS LICITAÇÕES DE FORTALEZA 

Avenida Heráclito Graça, nº 750 • Centro • CEP 60.140-060 • Fortaleza, Ceará, Brasil  
(85) 2028-0462 • e-mail: licitacao@selifor.fortaleza.ce.gov.br 

 

AVISO DE SESSÃO PARA DIVULGAÇÃO DE 
RESULTADO DA ANÁLISE DOS DOCUMENTOS DE 

HABILITAÇÃO – 5º CICLO 
CREDENCIAMENTO Nº 008/2024. 

Id contratação PNCP: 07954605000160-1-000316/2024 
 
Nº Processo: P470157/2023. ORIGEM: SECRETARIA MUNICIPAL DA SAÚDE - SMS. 
OBJETO: CONSTITUI O OBJETO DESTE EDITAL DE CREDENCIAMENTO DE 
ESTABELECIMENTOS DE SAÚDE DA INICIATIVA PRIVADA, COM OU SEM FINS 
LUCRATIVOS, E/OU FILANTRÓPICOS, INTERESSADOS EM OFERECER SERVIÇOS DE 
SAÚDE NA ÁREA DE REABILITAÇÃO NEUROPSICOMOTORA NA FORMA 
COMPLEMENTAR AO SISTEMA ÚNICO DE SAÚDE - SUS, NA MODALIDADE 
AMBULATORIAL, DE ACORDO COM AS ESPECIFICAÇÕES PREVISTAS NESTE EDITAL. 
 
O Presidente da COMISSÃO DE CONTRATAÇÃO PERMANENTE DE LICITAÇÕES 2 – CCPL 2 
torna público, para conhecimento dos participantes e demais interessados, que a 
sessão pública para divulgação do resultado da análise dos documentos de habilitação 
apresentados no 5º Ciclo do Credenciamento n.º 008/2024 – SMS será realizada no dia 
24 de julho de 2025, às 10h00min (horário local), na sede da Secretaria Municipal das 
Licitações de Fortaleza, situada na Avenida Heráclito Graça, n.º 750, Centro, 
Fortaleza/CE, CEP 60.140-060, conforme Item 10.6 do Edital. Informações adicionais  
encontram-se à disposição por meio do telefone (85) 2028-0468, do endereço 
eletrônico ccpl2.clfor@selifor.fortaleza.ce.gov.br ou em sua sede. 
 

Fortaleza – CE, 21 de julho de 2025. 
 
 

BRUNO FEIJÓ ALBUQUERQUE 
Presidente da Comissão de Contratação Permanente de Licitações 2 – CCPL 2 
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ASSINADO POR:

Este documento é cópia do original e assinado digitalmente sob o número FRNFL4XO

Para conferir o original, acesse o site https://assineja.sepog.fortaleza.ce.gov.br/validar/documento, informe o malote 4518852 e código FRNFL4XO

Para validar a assinatura digital, acesse o site do Instituto Nacional de Tecnologia da Informação: https://validar.iti.gov.br/
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