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TERMO DE RATIFICAÇÃO DE DISPENSA 
DE LICITAÇÃO 

 
 
 
 
RATIFICO o ato da Comissão Permanente de Licitação, referente à Dispensa de 
Licitação OBJETO: LOCAÇÃO DE IMÓVEL PARA FUNCIONAMENTO DO 
ALMOXARIFADO DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE, nos termos do art. 24, 
inciso X, da Lei No 8.666/93, a favor da Sra. Francileuda Frota de Lima, no valor 
mensal de R$ de R$ 1.159,25(Hum Mil Cento e Cinquenta e nove reais e cinquenta 
centavos),perfazendo valor total da contratação de R$ 11.592,50(Onze Mil 
Quinhentos e noventa e dois reais e cinquenta centavos), face ao disposto no art. 26 
da Lei No 8.666/93, vez que o processo se encontra devidamente instruído. 
 
Publique-se. 
 

 
Mojuí dos Campos - Pará, 27 de fevereiro de 2017. 

 
 
 
 

____________________________________ 
ADELIANE SILVA FROTA 

SEC. DO FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE 
DEC. MUN. Nº003/2017 
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