
 
 

ESTADO DE SANTA CATARINA 
PREFEITURA DO MUNICÍPIO DE MONTE CASTELO 

SECRETARIA FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE 

SETOR  SECRETARIA DE SAÚDE 

DO OBJETO: BEM OU SERVIÇO A SER LICITADO  

Contratação de serviços de saúde a serem prestados pelo Consórcio Interfederativo de Saúde da Região do Contestado 
(CISAMURC), abrangendo: 
 
Atendimento em serviços especializados de média e alta complexidade. 
 
Gestão integrada e informatizada dos procedimentos realizados. 
 
Disponibilização de profissionais e serviços credenciados para atender às demandas do Município de Monte Castelo. 

INFORMAÇÕES CONTRATUAIS 

PRAZO (S) Janeiro/2025 a Dezembro/2025 

LOCAL (AIS) Secretaria de Saúde   

F. DE PAGAMENTO Dia 20 de cada mês  

VIGÊNCIA DO CONTRATO 12 meses.  

 

DO VALOR ORÇADO 

O valor total estimado é de R$ 179.970,90, a ser pago em parcelas mensais proporcionais ao uso dos serviços. 
 

JUSTIFICATIVAS 

A contratação do CISAMURC se justifica pela necessidade de atender à população do município com serviços 

especializados em saúde, de forma célere e eficiente, dispensando a realização de processos licitatórios nos termos da 

Lei nº 11.107/2005 e do Decreto nº 6.017/2007. 

 

Monte Castelo 23, de janeiro de 2025.                                      

 

 

ELANDRA SIMÕES DE LIMA 

SECRETÁRIA DE SAÚDE 

 

 

DA PREVISÃO ORÇAMENTÁRIA / CLASSIFICAÇÃO FUNCIONAL PROGRAMÁTICA 

( X  )  Há previsão Código Reduzido 3  

Projeto Atividade 2039  

Elemento de Despesa 3.3.50.00.00.00 

(   )  Não há previsão 

(   )  Despesas Extra orçamentária 

OBS: 

 

Monte Castelo 23, de janeiro de 2025. 

 

MARIA IZABEL RICHTER 

Contadora 

CRC 026172/0 - SC 

 

 

MANIFESTAÇÃO DA SECRETÁRIA DA FAZENDA E PLANEJAMENTO 

(  x  ) De acordo com as informações financeiras prestadas. 

(    ) Discordo das informações financeiras prestadas. 



 
 

ESTADO DE SANTA CATARINA 
PREFEITURA DO MUNICÍPIO DE MONTE CASTELO 

 

Monte Castelo 23 de janeiro de 2025. 

 

 

Silvana Ratochinski 

Setor Financeiro 

 

DECISÃO DO PREFEITO 

(  x   ) Autorizo a realização do procedimento licitatório/aquisição. Se for o caso, a elaboração do instrumento 

convocatório, sua submissão e análise pela Assessoria Jurídica, para após a assinatura, sua divulgação e publicidade.  

(     ) Não autorizo a realização do procedimento licitatório/aquisição. 

(     ) Determino diligência para: 

_____________________________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________________ 

 

MODALIDADE INDICADA: 

(     )  Pregão    (     ) Concorrência    (     ) Convite      (    ) Tomada de Preços 

 

 

(    ) Com Registro de Preço 

 

 

 

FORMA INDIRETA DE AQUISIÇÃO INDICADA: 

(  x ) Dispensa     (   ) Inexigibilidade 

 

Monte Castelo 23 de janeiro de 2025. 

 

SIRINEU RATOCHINSKI 

PREFEITO 

 

 

 

 

 

PROTOCOLO DEPARTAMENTO DE LICITAÇÃO 

RECEBIDO 

DIA____/____/_____ 

 

________________________________________ 
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