
INFORMAÇÕES DO CONTRATO

ADITIVO DE DURAÇÃO DE CONTRATO - 1º ADITIVO - 2018.09.03.1-S/2019

CREDOR CPF/CNPJ VALOR CONTRATADO VALOR MENSAL DATA DA PUBLICAÇÃO VIGÊNCIA

CLAUDIA REGIA DA
SILVA SAMPAIO

***255230-** 1.990,00 1.990,00 02/01/2019
03/01/2019
03/02/2019

SECRETARIA

Secretaria de Saúde
OBJETO

LOCAÇÃO DE 02(DOIS) FLATS COM BANHEIRO, LOCALIZADOS A AV. SÃO VICENTE DE PAULA, Nº 27, CENTRO, BOA VIAGEM-
CE, DESTINADOS A HOSPEDAGEM DOS PROFISSIONAIS DA UNIDADE MÓVEL DA ODONTOLOGIA DO ODONTOSESC, DE
INTERESSE DA SECRETARIA DE SAÚDE DO MUNICÍPIO DE BOA VIAGEM.

INFORMAÇÕES DA LICITAÇÃO

DATA MODALIDADE NÚMERO EXERCÍCIO

29/08/2018 DISPENSA 2018.08.28.1-DL 2018

INFORMAÇÕES DO ORIGINAL

DATA TIPO NÚMERO EXERCÍCIO NOME CREDOR (R$) VALOR

03/09/2018
CONTRATO
ORIGINAL

2018.09.03.1-S 2018
CLAUDIA REGIA DA
SILVA SAMPAIO

7.960,00

Prefeitura Municipal de Boa Viagem
Praça Mosenhor José Cândido, 100 - Centro - 63.870-000 - Boa Viagem\CE

CNPJ: 07.963.515/0001-36 - email: atendimento@boaviagem.ce.gov.br - Tel: (88) 9.8179-4967

Prefeitura Municipal de Boa Viagem

https://boaviagem.ce.gov.br/contratos.php?id=1692
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