
PREFEITURA MUNICIPAL DE PARNAMIRIM
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE

DEPARTAMENTO DE ATENÇÃO ESPECIALIZADA E UNIDADES HOSPITALARES

TERMO DE REFERÊNCIA

1. DO OBJETO

1.1. O presente Termo de Referência tem por objetivo a Aquisição de Caixas Térmicas,  para atender as
necessidades do Departamento de Atenção Especializada e Unidades Hospitalares, órgão pertencente ao
Município de Parnamirim/RN, conforme especificações do item 03.

1.2. A presente  licitação  será  através  da  Modalidade  Pregão  Eletrônico  com fundamento  no  Decreto
Federal nº 10.024, de 20 de setembro de 2019, e Decretos Municipais nº 5.868 de 23 de outubro de 2017,
aplicando-se subsidiariamente a Lei 8.666, de 21 de junho de 1993 e suas alterações posteriores. 

2. DA JUSTIFICATIVA

2.1. Considerando  que  Hospital  Maternidade  do  Divino  Amor  –  HMDA é  referência  no  Município,
constante na Rede Materno Infantil do Sistema Único de Saúde (SUS) do Estado do Rio Grande do Norte.
Neste sentido, destaca-se o atendimento de urgência obstétrica e neonatal, além de oferecer a população
serviços ambulatoriais, de cirurgia eletiva (geral, ginecológicas, proctológicas, urológicas, dentre outras),
UTI-Neonatal.

2.2. Considerando  que  o  Hospital  dispõe  dos  serviços  de  ultrassonografia,  RX,  Banco  de  Leite
Humano -  BLH,  imunização,  farmácia  hospitalar,  laboratório  de análises clínicas,  nutrição,  Central  de
Material e Esterilização - CME, Serviço de Controle de Infecção Hospitalar - SCIH, o Núcleo Hospitalar de
Vigilância Epidemiológica - NHVE, Núcleo de Segurança do Paciente - NSP, Núcleo Saúde do Trabalhador
-  NAST,  que  tem  por  objetivo  desenvolver  atividades  e  produzir  indicadores  que  contribuam  com  a
prevenção e controle das infecções relacionadas à assistência à saúde.

2.3. Considerando que no âmbito do SUS há uma Rede de cuidados que visa assegurar à mulher o
direito ao planejamento reprodutivo e à atenção humanizada à gravidez, parto e puerpério bem como a
criança o direito ao nascimento seguro e ao crescimento saudável, denominada Rede Cegonha.

2.4. Considerando que o Hospital Maternidade Divino Amor – HMDA está inserido nesse contexto e
desempenha  suas  atividades  com  o  maior  zelo  para  que  os  princípios  e  diretrizes  do  SUS  sejam
traduzidos em atividades que beneficiam o usuário e a garantia da assistência em saúde de qualidade.

2.5. Neste  contexto,  destacamos  a  relevância  do  processo  de  aquisição  e  de  modernização  dos
equipamentos  constantes  no  HMDA,  no  sentido  possibilitar  interação  física  entre  as  pessoas  e  seu
ambiente de trabalho,  estruturar a rede física de saúde vinculada à assistência em saúde da mulher,
criança e adulto. Tendo em vista, a alta rotatividade de uso, causando a deterioração e depreciação dos
equipamentos  atuais,  visando  à  reorganização  do  processo  de  trabalho  e  adequação  dos
estabelecimentos de saúde, especialmente em hospitais de alta complexidade, viabilizando a aplicação de
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PREFEITURA MUNICIPAL DE PARNAMIRIM
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE

DEPARTAMENTO DE ATENÇÃO ESPECIALIZADA E UNIDADES HOSPITALARES

conceitos que proporcionem uma melhor otimização das atividades, que vai além da integridade física,
podendo influenciar também consideravelmente a produtividade nas tarefas diárias.

2.6. Assim, a aquisição dos itens representa total prioridade, conforme informações já citadas, além
dos  respectivos  recursos  financeiros  serem  oriundos  de  emenda  parlamentar,  através  da  proposta
de aquisição de equipamentos de nº 23148.526000/1200-03 e 23148.526000/1200-02 pelo Ministério da
Saúde.

2.7. Ressaltamos,  ainda,  que  o  Banco  de  Leite  Humano  -  BLH  é  responsável  pela  coleta,
processamento  (pasteurização)  e  distribuição  de  Leite  Humano  no  Município.  A  aquisição  dos
equipamentos  visa  ampliar  e  aumentar  sua  capacidade  de  pasteurização  para  100  litros  por  mês
(atualmente,  o HMDA pasteuriza em média 60 litros por mês, distribuindo 40 litros mensalmente) bem
como  melhorar  o  serviço  já  existente,  trazendo  mais  segurança  no  processo  de  pasteurização,
armazenagem estocagem e distribuição do Leite Humano pasteurizado para os usuários dos serviços do
BLH no Município de Parnamirim, enfatizando as diretrizes referentes ao Hospital Amigo da Criança.

2.8. O banco de leite humano tem entre seus objetivos a promoção, proteção e apoio ao aleitamento
materno.  Neste  sentido,  desenvolvem  trabalho  para  auxiliar  as  mulheres-mães  no  período  da
amamentação, tendo profissionais qualificados para também orientar sobre a saúde da criança.

2.9. Por  todo  exposto,  solicitamos  os  equipamentos  constantes  nesta  solicitação,  os  mesmo  são
essenciais  para o funcionamento desta instituição hospitalar,  visando obter  segurança e  qualidade no
resultado e excelente nível de confiabilidade, já que a sua infraestrutura e dos equipamentos instalados
estabelecem um sistema de gerenciamento e serviços capazes de garantir a presteza e confiabilidade da
assistência de saúde de qualidade.

3. DA ESPECIFICAÇÃO TÉCNICA

ITEM DESCRIÇÃO DO OBJETO UNIDADE QUANTIDADE 

01

Caixa Térmica

Caixa térmica com termômetro digital – 15 ´
Dados do termômetro
Referência 7424.02.0.00
Faixa de utilização – 50°C+70/ºF
Precisão ±1°C/°F
Resolução 0,1°C escala de 20°C+50°C e ±2 para cima
de 50°C
Pilha 1X 1,5 AA
Peso 80G
Medidas do produto 60X39X16MM
Camp. Do cabo 50cm
Dimensões internas em cm (H X L X C) 24,0 X 21,7 X 
31,5

UND 03

Rua Altino Vicente de Paiva, 210 – Edifício Cartier – Monte Castelo – CEP: 59146-270 – Parnamirim/RN
Telefone: (84) 3644-8500 / 3644-8149

A
ss

in
ad

o 
po

r 
2 

pe
ss

oa
s:

  I
Z

A
B

E
LL

A
 M

A
R

IA
 V

IT
A

L 
B

E
R

N
A

R
D

O
 D

E
 A

N
D

R
A

D
E

 e
 L

U
C

IA
N

A
 G

U
IM

A
R

Ã
E

S
 D

A
 C

U
N

H
A

P
ar

a 
ve

rif
ic

ar
 a

 v
al

id
ad

e 
da

s 
as

si
na

tu
ra

s,
 a

ce
ss

e 
ht

tp
s:

//p
ar

na
m

iri
m

.1
do

c.
co

m
.b

r/
ve

rif
ic

ac
ao

/0
89

4-
1C

B
1-

59
1C

-B
C

A
2 

e 
in

fo
rm

e 
o 

có
di

go
 0

89
4-

1C
B

1-
59

1C
-B

C
A

2



PREFEITURA MUNICIPAL DE PARNAMIRIM
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE

DEPARTAMENTO DE ATENÇÃO ESPECIALIZADA E UNIDADES HOSPITALARES

Dimensões externas em cm (H X L X C) 29,5 X 26,0 X 
38,5
Alça em PP (polipropileno)
Parede interna em OS (poliestireno)
Parede externa em PAD (polietileno de alta densidade)
Entre paredes de PU (poliuretano)
Acabamento dobradiças na tampa
Peso 2,10kg

   4. DOS PRAZOS, LOCAL DE ENTREGA e EXECUÇÃO DO OBJETO

4.1. A CONTRATADA deverá entregar os materiais na Central de Distribuição de Materiais, localizada na
Rua Raimundo Barros Cavalcante, nº 286, Galpão A, Bairro Monte Castelo, Parnamirim/RN, CEP 59146-
275, de segunda a sexta-feira, nos dias úteis, das 08h00 às 14h00;

4.2. A entrega dos produtos será feita, em parcela única, no prazo máximo de 30 (trinta) dias, a contar
do recebimento das Ordens de Compras e Notas de Empenhos expedidos pela CONTRATANTE.

4.3. Fornecer para todos os produtos com instrução de uso, prazos de validade, número de série do
selo, logomarca do INMETRO, identificação do fabricante, número de licença do fabricante, quando hou-
ver.

4.4. A CONTRATADA – Deverá responsabilizar-se pelos vícios e danos decorrentes do objeto, de acordo
com os artigos 12, 13 e 17 a 27, do Código de Defesa do Consumidor (Lei nº 8.078, de 1990);

4.5. Os objetos deverão estar empacotados em embalagens íntegras, sem danos ou avarias que pos-
sam comprometer a integridade dos produtos, quando houver;

4.6. A contratante  rejeitará,  no  todo  ou  em  parte,  a  entrega  do  material  em  desacordo  com  as
especificações mínimas exigidas;

4.7. Comprovação de que o produto cumpre as normas e padrões da ABNT e INMETRO.

5. CRITÉRIOS DE ACEITAÇÃO

5.1. A contratada se obriga a entregar os produtos obedecendo às indicações, as medidas e peso de
acordo com as especificações contidas neste Termo de Referência. Não serão aceitas variações;

5.2. Os produtos devem obedecer rigorosamente às especificações do Item 03;
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PREFEITURA MUNICIPAL DE PARNAMIRIM
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE

DEPARTAMENTO DE ATENÇÃO ESPECIALIZADA E UNIDADES HOSPITALARES

5.3. Os objetos serão recebidos pelo(a) responsável pelo acompanhamento e fiscalização do contrato, e
PROVISORIAMENTE, no ato da entrega, para posterior verificação da conformidade dos mesmos com as
especificações requeridas neste documento; 

5.4. Definitivamente, após a verificação da qualidade e quantidade do material e consequente aceitação,
no prazo de até 05 (cinco) dias úteis. Só então será atestada a nota fiscal;

5.5. Os bens poderão ser rejeitados, no todo ou em parte, quando em desacordo com as especificações
constantes neste Termo de Referência e na proposta, devendo ser substituídos em prazo máximo de 48
(quarenta e oito) horas, a contar da notificação da contratada, às suas custas, sem prejuízo da aplicação
das penalidades; 

5.6. Na hipótese de não se proceder à verificação a que se refere o subitem 5.3 dentro do prazo fixado,
reputar-se-á como realizada, consumando-se o recebimento definitivo no dia do esgotamento do prazo; 

5.7. O recebimento provisório ou definitivo do objeto não exclui a responsabilidade da contratada pelos
prejuízos resultantes da incorreta execução do contrato.

6.  DAS CONDIÇÕES DE PAGAMENTO

6.1. O pagamento será efetuado por meio de ordem bancária, na agência e estabelecimento bancário in-
dicado pela CONTRATADA, em conformidade com a ordem cronológica das exigibilidades, classificadas
por fonte diferenciada de recursos, conforme normatizações do Decreto Municipal nº 6.048/19, Resoluções
nº 32/2016 e 28/2020-TCE/RN, e na Lei Federal nº 8.666/93 e suas alterações posteriores;

6.1.1. Os pagamentos de despesas que se enquadrem nos termos do anterior, conforme o artigo 12 do
decreto 6.048/2019 dar-se-ão:

a) De no máximo 30 (trinta) dias corridos, contados a partir da data do atesto.

6.2. O pagamento somente será autorizado depois de efetuado o “atesto” pelo servidor competente, con-
dicionado este ato à verificação da conformidade da Nota Fiscal apresentada em relação aos serviços efe-
tivamente prestados, devidamente acompanhada das comprovações mencionadas no Inciso Ido Artigo 36,
da IN/SLTI nº 005/2017;

6.3. O CNPJ constante da Nota Fiscal de deverá ser o mesmo indicado no Empenho, na liquidação e no
domicílio bancário;

6.4. Atestada(s) a(s) nota(s) fiscal (is), a responsabilidade da CONTRATADA subsiste na forma da Lei;

6.5. A Nota Fiscal deverá estar bem explícito na sua descrição  os quantitativos unitários por item, o
preço unitário por item, o preço total por item. E nas observações das Nfe o número do Empenho, o núme-
ro do contrato, o número do pregão eletrônico e o domicílio bancário;
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PREFEITURA MUNICIPAL DE PARNAMIRIM
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE

DEPARTAMENTO DE ATENÇÃO ESPECIALIZADA E UNIDADES HOSPITALARES

6.6. As Notas Fiscais que forem apresentadas com erro serão devolvidas à CONTRATADA para retifica-
ção e reapresentação, acrescendo-se, ao prazo de vencimento, os dias que se passarem entre a data da
devolução e a da reapresentação;

6.7. As decisões e providências que ultrapassarem a competência do  Departamento de Vigilância em
Saúde serão encaminhadas para o gabinete da Secretária da SESAD.

7. DAS OBRIGAÇÕES DA CONTRATADA

7.1. A CONTRATADA se compromete a:

7.1.1. Cumprir todas as obrigações constantes no Termo de Referência; assumindo como exclusivamente
seus os riscos e as despesas decorrentes da boa e perfeita execução do objeto; 

7.1.2. Efetuar a entrega do objeto em perfeitas condições, conforme especificações, prazo e local cons-
tantes no Termo de Referência; acompanhado da respectiva nota fiscal; 

7.1.3. Substituir, reparar ou corrigir, às suas expensas, no prazo fixado neste Termo de Referência, o ob-
jeto com avarias ou defeitos;

7.1.4. Comunicar à CONTRATANTE, no prazo máximo de 24 (vinte e quatro) horas que antecede a data 
da entrega, os motivos que impossibilitem o cumprimento do prazo previsto, no item 4.2; 

7.1.5. Manter, durante toda a execução do contrato, em compatibilidade com as obrigações assumidas,
todas as condições de habilitação e qualificação exigidas na licitação;

7.1.6. Responsabilizar-se pelas despesas dos tributos, encargos trabalhistas, previdenciários, fiscais, co-
merciais, taxas, fretes, seguros, deslocamento de pessoal, prestação de garantia e quaisquer outras que
incidam ou venham a incidir na execução do objeto.

8. DAS OBRIGAÇÕES DA CONTRATANTE

8.1. Prestar as informações e os esclarecimentos solicitados pela Contratada para a fiel execução do
contrato; 

8.2. Comunicar à Contratada todas e quaisquer ocorrências relacionadas com a entrega dos itens; 

8.3. Efetuar os pagamentos à Contratada conforme previsto neste Termo de Referência.

9. DAS SANÇÕES ADMINISTRATIVAS

9.1. Ficará impedida de licitar e contratar com a administração pública pelo prazo de até 05 (cinco) anos,
garantindo o direito prévio da citação e da ampla defesa, sem prejuízo das multas previstas em Edital e no
Contrato e das demais cominações legais, a empresa que: 

Rua Altino Vicente de Paiva, 210 – Edifício Cartier – Monte Castelo – CEP: 59146-270 – Parnamirim/RN
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a) ensejar o retardamento da execução do objeto; 
b) não mantiver as propostas; 
c) recusar-se a aceitar ou retirar o instrumento equivalente ao contrato, dentro do prazo e condições es-
tabelecidos;
d) deixar de entregar ou apresentar documentação falsa exigida para o certame; 
e) falhar ou fraudar na execução do contrato; 
f) Comportar-se de modo inidôneo ou cometer fraude fiscal.

9.2. A inexecução  total  ou  parcial  das  obrigações  assumidas  sujeitará  a  CONTRATADA as  sanções
previstas na Seção II, do Capítulo IV, da Lei nº 8.666/93, podendo a CONTRATANTE, a extensão da falta
ensejada, garantida a prévia defesa, aplicar as seguintes sanções:

a) advertência; 
b) multa;
c) suspensão temporária de licitar e impedimento de contratar com a ADMINISTRAÇÃO pelo prazo de
até 02 (dois) anos; 
d) declaração de inidoneidade para licitar ou contratar com a Administração Pública enquanto perdura-
rem os motivos determinantes da punição ou até que seja promovida a reabilitação perante a própria auto-
ridade que aplicou a penalidade, que será concedida sempre que o contratado ressarcir a Administração
pelos prejuízos resultantes e depois de decorrido o prazo da sanção aplicada com base na alínea anterior. 

9.3. A multa poderá ser descontada dos pagamentos eventualmente devidos à CONTRATADA, ou ainda,
quando for o caso, cobrada judicialmente, observados os seguintes percentuais:

a) 0,1% (um décimo por cento) sobre o valor estimado do contrato limitado a 10% (dez por cento) por
dia de atraso, no caso de retardamento da execução contratual; 
b) 10% (dez por cento) sobre o valor estimado do contrato, no caso de recusa injustificada da licitante ad-
judicatária em firmar o termo de contrato no prazo e condições estabelecidos.
c) Aplicar-se-á no caso de inexecução total ou parcial, o percentual de 10% (dez por cento), sobre o valor
total do objeto contratado.

9.3.1 – As demais sanções poderão ser aplicadas junto à multa, facultada a defesa do interessado no
respectivo processo, no prazo de 05 (cinco) dias úteis. 

10. CONDIÇÃO DE HABILITAÇÃO

10.1. A CONTRATADA deverá possuir: 

a) Registro Comercial, no caso de empresa individual. 

b) Ato constitutivo, estatuto ou contrato social em vigor, devidamente registrado ou inscrito, em se tratando
de sociedades comerciais e, no caso de sociedades por ações, acompanhado de documentos de eleição
de seus administradores. 
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PREFEITURA MUNICIPAL DE PARNAMIRIM
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE

DEPARTAMENTO DE ATENÇÃO ESPECIALIZADA E UNIDADES HOSPITALARES

c) Inscrição do ato  constitutivo no caso de sociedades civis,  acompanhada de prova de Diretoria em
exercício. 

d) Decreto de autorização, em se tratando de empresa ou sociedade estrangeira em funcionamento no
País, e ato de registro ou autorização para funcionamento expedido pelo órgão competente, quando a
atividade assim o exigir. 

10.2. Em relação à Regularidade Fiscal possuir:

a) Prova de inscrição no Cadastro Nacional de Pessoas Jurídicas do Ministério da Fazenda (CNPJ); 

b) Certidão Conjunta Negativa de Débitos, relativa a tributos federais e à Dívida Ativa da União, Estaduais
e municipais;

c) Prova de regularidade com a Fazenda Municipal do domicílio ou sede da licitante, pertinente ao seu
ramo de atividade e compatível com o objeto contratual; 

d) Prova de regularidade com a Fazenda Estadual do domicílio ou sede da licitante, pertinente ao seu
ramo de atividade e compatível com o objeto contratual; Prova de regularidade com o Fundo de Garantia
por Tempo de Serviço (FGTS), mediante apresentação de Certificado de Regularidade do FGTS - CRF;

e) Certidão Negativa de Débitos Trabalhistas - CNDT, de acordo a Lei nº 12.440/11.

10.3. Apresentar  declaração  ao que dispõe o  Inciso XXXIII  do Artigo 7º  da Constituição Federal,  em
cumprimento ao Inciso V do Artigo 27 da Lei nº 8.666/93,  atestando que não possui em seu quadro,
funcionários menores de dezoito anos que exerçam trabalho noturno, perigoso ou insalubre, bem como
não possui nenhum funcionário menor de dezesseis anos, salvo na condição de aprendiz, a partir de 14
anos.

11. DA QUALIFICAÇÃO TÉCNICA 

11.1. A empresa deverá fornecer a contratante no mínimo 01 (um) Atestado/Declaração de capacidade
técnica, expedido por pessoas jurídicas de direito público ou privado, que comprovem a contratada ter
fornecido satisfatoriamente os materiais compatíveis com o objeto deste termo de referência;

12. QUALIFICAÇÃO ECONÔMICO FINANCEIRA

12.1. A documentação relativa à qualificação econômico-financeira pela contratada, quando pertinente,
limitar-se-á a: 

a)  Balanço patrimonial e demonstrações contábeis do último exercício social, já exigíveis e apresenta-
dos na forma da lei, que comprovem a boa situação financeira da empresa, vedada a sua substituição por
balancetes ou balanços provisórios, podendo ser atualizados por índices oficiais quando encerrado há
mais de 03 (três) meses da data de apresentação da proposta;

Rua Altino Vicente de Paiva, 210 – Edifício Cartier – Monte Castelo – CEP: 59146-270 – Parnamirim/RN
Telefone: (84) 3644-8500 / 3644-8149
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PREFEITURA MUNICIPAL DE PARNAMIRIM
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE

DEPARTAMENTO DE ATENÇÃO ESPECIALIZADA E UNIDADES HOSPITALARES

b) Certidão negativa de falência ou concordata expedida pelo distribuidor da sede da pessoa jurídica, ou
de execução patrimonial, expedida no domicílio da pessoa física;

c) Poderá ser exigida, ainda, a relação dos compromissos assumidos pelo licitante que importem dimi-
nuição da capacidade operativa ou absorção de disponibilidade financeira, calculada está em função do
patrimônio líquido atualizado e sua capacidade de rotação.

d) A comprovação de boa situação financeira da empresa será feita de forma objetiva, através do cálcu-
lo de índices contábeis previstos no Edital e devidamente justificados no processo administrativo da licita-
ção que tenha dado início ao certame licitatório, vedada a exigência de índices e valores não usualmente
adotados para correta avaliação de situação financeira suficiente ao cumprimento das obrigações decor-
rentes da licitação.

e) A comprovação de boa situação financeira da empresa mediante obtenção de índices de Liquidez
Geral (LG), Solvência Geral(SG) e Liquidez Corrente(LC), superiores a 01(um), obtidos pela aplicação das
seguintes fórmulas:

LG = Ativo Circulante + Realizável a Longo Prazo
Passivo Circulante + Passivo não Circulante

SG= Ativo Total___________________________
Passivo Circulante + Passivo Não Circulante

LC= Ativo Circulante
Passivo Circulante

f) As empresas que apresentarem resultado inferior ou igual a 01(um) em qualquer dos índices de Liquidez
Geral(LG), Solvência Geral (SG) e Liquidez Corrente (LC), deverão comprovar patrimônio líquido de pelo
menos 10% (dez por cento) do valor estimado da contratação ou do item pertinente.

13. DA SUBCONTRATAÇÃO

13.1. Não será admitida a subcontratação do objeto licitatório.

14. ORÇAMENTO ESTIMADO

14.1. Conforme Mapa de Pesquisa Mercadológica

15. CRITÉRIO DE JULGAMENTO

15.1. Será vencedora a empresa que apresentar o MENOR PREÇO ITEM

16. FISCALIZAÇÃO

Rua Altino Vicente de Paiva, 210 – Edifício Cartier – Monte Castelo – CEP: 59146-270 – Parnamirim/RN
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PREFEITURA MUNICIPAL DE PARNAMIRIM
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE

DEPARTAMENTO DE ATENÇÃO ESPECIALIZADA E UNIDADES HOSPITALARES

16.1. Será de responsabilidade do Departamento de Atenção Especializada e Unidades Hospitalares,
indicar servidor, com o dever de fiscalizar, visando à entrega do objeto de acordo com o que consta neste
Termo de Referência.

16.2. Nos termos do art. 67 Lei nº 8.666, de 1993, será designado representante para acompanhar e
fiscalizar  a entrega dos bens, anotando em registro próprio todas as ocorrências relacionadas com a
execução e determinando o que for necessário à regularização de falhas ou defeitos observados. 

16.3. Quando o valor do objeto contratual se enquadrar nos critérios do art. 15, da Lei Federal 8.666/93, a
fiscalização será confiado a uma comissão de, no mínimo, 03 (três) membros, designados pela autoridade
competente.

16.4. A fiscalização  de  que  trata  este  item não  exclui  nem reduz a  responsabilidade  da  Contratada,
inclusive perante terceiros, por qualquer irregularidade, ainda que resultante de imperfeições técnicas ou
vícios redibitórios e, na ocorrência desta, não implica corresponsabilidade da Administração ou de seus
agentes e prepostos, de conformidade com o art. 70 da Lei nº 8.666, de 1993. 

Parnamirim/RN, 14 de Dezembro de 2022.

Izabella Maria Vital Bernardo de Andrade

Coordenadora de Urgência e Emergência

Mat. 25635

Aprovo o presente Termo de Referência, bem como estou de acordo com todas as informações prestadas
nas declarações e assinaturas acima. 

Luciana Guimarães da Cunha 
Secretária Municipal de Saúde de Parnamirim/RN

Rua Altino Vicente de Paiva, 210 – Edifício Cartier – Monte Castelo – CEP: 59146-270 – Parnamirim/RN
Telefone: (84) 3644-8500 / 3644-8149
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