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ESTADO DE SANTA CATARINA
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE IPUMIRIM
Rua Bento gongalves, 475 - Centro - [pumirim

CEP: 89790-000 CNPJ: 11.329.956/0001-58 Telefone: (49) 3438-3435
E-mail: saude@ipumirim.sc.gov.br Site:

DISPENSA DE LICITAGAO
Nr.: 10/2026

Processo Adm.: 20/2026
Data do Processo: 20/07/2026

TERMO DE HOMOLOGAGAO E ADJUDICAGAO DE PROCESSO LICITATORIO

O(a) responsavel desta entidade, no uso das atribuicbes que Ihe sdo conferidas pela legislagdo em vigor,
especialmente pela lei 14.133/2021, Art. 75, VIII e alteracbes posteriores, a vista do parecer conclusivo exarado
pela Comissao de Licitacdes, resolve:

01 - Homologar e Adjudicar a presente Licitagado nestes termos:

a) Nr. Processo: 20/2026

b) Nr. Licitacao: 10/2026 - DL

c) Modalidade: Dispensa de licitacao

d) Data de Homologacgéao: 21/07/2026

e) Objeto da Licitagao: Aquisicdo de medicamento em farmacia para paciente do Municipio, em cumprimento

a determinacgéo judicial exarada no Procedimento do Juizado Especial da Fazenda
Publica n° 5001340-95.2023.8.24.0242/SC.

Participante: IPULIDER LTDA ME (10.013.525/0001-15)

Item Especificagdo Qtd.  Unidade Valor Unitério Valor Total
1 POVIZTRA 1,7 MG (2,27 MG/ML) 3ML. (CONFORME RECEITA 2,000 UN 1.079,00 2.158,00

ANEXO).
Total do Participante: 2.158,00

Total Geral: 2.158,00

Ipumirim, 21/07/2026

RODRIGO BARON

Assinatura do Responsavel
SECRETARIO MUNICIPAL DE SAUDE
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