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INFORMATIVO

PROCESSO: PREGAO ELETRONICO Ne. 90253/2024-SMS.

ORIGEM: SECRETARIA MUNICIPAL DA SAUDE

OBJETO: A SELECAO DE EMPRESA PARA O REGISTRO DE PRECOS VISANDO
AQUISICOES FUTURAS E EVENTUAIS DE SUPLEMENTOS NUTRICIONAIS E
OUTROS, DESTINADOS AOS HOSPITAIS DA REDE MUNICIPAL, A REDE DE
ATENCAO PSICOSSOCIAL (RAPS) E DESTINADOS AO ATENDIMENTO DAS
DEMANDAS JUDICIAIS ONDE O MUNICIPIO DE FORTALEZA FIGURA COMO
REU, DE ACORDO COM AS ESPECIFICACOES E QUANTITATIVOS PREVISTOS
NO ANEXO | - TERMO DE REFERENCIA DESTE EDITAL.

A SECRETARIA MUNICIPAL DA SAUDE, torna publico para
conhecimento dos licitantes e demais interessados, que no EDITAL n2 9736
do(a) referido(a) PREGAO ELETRONICO N2. 90253/2024-SMS, com data de
abertura prevista para o dia 11/09/2024, as 10 horas, se faz necessaria a
publicacdo de um INFORMATIVO, nos mesmos meios de publicidade para
alterar as disposicdes abaixo consignadas:

TERMO DE REFERENCIA — ANEXO |

ONDE SE LE:
8.4. Os lotes do produto deverao ser entregues com prazo equivalente
a, no minimo, 1 (um) ano de sua validade, contados da data de fabricacao.

LEIA-SE:

8.4. Os lotes do produto deverao ser entregues com prazo equivalente
a, no minimo, 8 (oito) meses de sua validade, contados da data de
fabricacdao, mediante apresentacao de carta de comprometimento de troca,
caso o produto entregue ndo atenda ao prazo minimo de validade
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Na certeza que seremos atendidos, reiteramos nossos votos de
elevada estima e consideracao.

Maiores informacdes encontram-se a disposicdo na Avenida
Heraclito Graga, n2. 750. Centro, CEP 60.140-060. Fortaleza, Ceard, ou por
meio do telefone: (85) 3452-3483| CLFOR.

Fortaleza, CE, data da assinatura digital.
(documento assinado digitalmente)

Galeno Taumaturgo Lopes
Secretario Municipal da Saude de Fortaleza
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