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ATA DE JULGAMENTO DOS REQUERIMENTOS DE PARTICIPAGAO E
DOCUMENTAGAO DE HABILITAGAO REFERENTE AO CREDENCIAMENTO N°
2025.08.20.001 - CSAM

Aos 10 (dez) dias do més de setembro do ano de 2025, as 10h00min, na Sala da Comisséo de
Contratacdo do Municipio de Boa Viagem/ce, localizada a4 Praca Monsenhor José Candido,
100, Centro, Boa Viagem . AGENTE DE CONTRATAGAO: Artur Valle Pereira, MEMBROS DA
EQUIPE DE APOIO: Gleicio Fonseca Cavalcante e Francisco Romulo Rodrigues Feitosa,
reuniram-se para apreciarem os documentos: requerimento de participacdo e documentagéo
de habilitagéo referente ao CREDENCIAMENTO N° 2025.08.20.001 - CSAM, cujo objeto é
Credenciamento de profissionais e/ou empresas especializadas para a prestacéo de servigos
meédicos e de suporte técnico, com vistas a composicdo de banco de prestadores aptos a
contratagcéo conforme demanda da Casa de Saude Adilia Maria - CSAM, do municipio de Boa
Viagem, conforme especificacdes constantes do anexo |, parte integrante deste processo.
Dentro do prazo para credenciamento, estipulado de 01 de setembro de 2025 a 30 de setembro
de 2025, no horario de 08h00min as 12h00min. Compareceram para apresentar seus
requerimentos de participacio e documentacao de habilitagéo o seguinte participante; CONTA
MEDICA SERVICOS MEDICOS LTDA, CNPJ n° 58.563.190/0001-35, s6cio administrador
José Martins Castelo Neto portador do CPF N° 002.405.773-88; O agente de contratagéo
juntamente com sua equipe de apoio, receberam os requerimentos de participacéo e
™M documentacdo de habilitagcdo e realizaram a analise dos documentos exigidos pelo edital de
credenciamento. Analisada toda documentagdo apresentada, onde obtiveram os seguintes

resultados: CREDENCIADOS: CONTA MEDICA SERVICOS MEDICOS LTDA.

CONTA MEDICA SERVICOS
MEDICOS LTDA

58.563.190/0001-35 CREDENCIADO

O agente de contratacdo comunicou que ird proceder com a devida publicacéo do resultado
dos credenciamentos, € que abrira prazo para apresentacéo de recurso com base no art. 165,

inciso |, inciso “¢” para qualquer contestacdo contra o resultado do julgamento. Finalmente, de
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PRE

tudo se fez constar da presente ATA, que apos lida e achada conforme,
todos os presentes.

Boa Viagem - Ce, 10 de Setembro de 2025.

Artur Valle Pereira B
AGENTE DE CONTRATACAO

; Seca Cavalcante
£E DE APOIO
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