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Prefeitura Municipal de Valença
Secretaria Municipal de Saúde

 

DESPACHO

TERMO DE AUTORIZAÇÃO

 

No uso das atribuições de meu cargo, autorizo a realização de dispensa Eletrônica,
nos termos da legislação em vigor, após parecer da existência de recursos
orçamentários.

Objeto: Contratação de empresa especializada para realização do procedimento por Capsula
Endoscopica, em atendimento a determinação judicial.

VALOR ESTIMADO: R$ 7.000,00 (sete mil reais)

 

 

Valença, 09 de março de 2026

 

 

 

 
Valença, na data da assinatura

Documento assinado eletronicamente por Rafael de Oliveira Tavares , Secretário Municipal, em
09/03/2026, às 13:58, conforme art. 1º, III, "b", da Lei 11.419/2006.

A autenticidade deste documento pode ser conferida no site
https://medioparaiba.sei.rj.gov.br/sei/controlador_externo.php?
acao=documento_conferir&id_orgao_acesso_externo=0, informando o código verificador 01090114 e
o código CRC A764A9CB.

Referência: Processo nº VLC-020508/000534/2026 SEI nº 01090114

Rua Dr. Figueiredo, 320, - Bairro Centro, Valença/RJ, CEP 27600-211
Telefone:   
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