
PREFEITURA MUNICIPAL DE RIO BOM 
Estado do Paraná 

                              Avenida Curitiba, 65 – CNPJ : 75. 771.212/ 0001-71  -  Fone: (043) 3468 1123 
E-mail: licita@riobom.pr.gov.br 

 
 

 
AVISO DE LICITAÇÃO 

PREGÃO ELETRÔNICO Nº 039/2025 
PROCESSO LICITATÓRIO Nº 085/2025  

 
 

TIPO: MENOR PREÇO POR ITEM  
 

 
O Município de Rio Bom, Estado do Paraná, torna público que fará realizar licitação, na modalidade Pregão 
Eletrônico, registro de preços, que tem por objeto a seleção de proposta para REGISTRO DE PREÇOS PARA 
EVENTUAL AQUISIÇÃO DE MATERIAIS DE USO MÉDICO, ENFERMAGEM E HOSPITALAR, 
PARA ATENDER A SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE DE RIO BOM, POR UM PERÍODO DE 01 
(UM) ANO. 
 
 
De acordo com especificações e condições constantes do edital de licitação Pregão nº 039/2025 e seus anexos 
através da Bolsa Nacional de Compras – BNC. 
 
INÍCIO DE RECEBIMENTO DE PROPOSTAS: DIA 13/08/2025 - 08:00 HORAS  
FIM DE RECEBIMENTO DE PROPOSTAS: DIA 26/08/2025 - 08:00 HORAS  
DATA DE ABERTURA DE PROPOSTAS: 26/08/2025 - 08:00 HORAS  
HORARIO DA DISPUTA: 26/08/2025 - 09:00 HORAS 
 
TEMPO: horário de Brasília (DF) – SITE DA AUDIÊNCIA PÚBLICA: http://BNCcompras.org.br/abas 
“FORNECEDORES” e “ACESSO AO SISTEMA”. 

O Edital e seus respectivos modelos, adendos e anexos, poderá ser examinado no Portal da Transparência 
localizado no sítio do Município de Rio Bom/PR (www.riobom.pr.gov.br), na plataforma da BNC 
(www.BNC.org.br). Maiores informações pelo telefone (43) 3468-1123 ou pelo e-mail: 
licitacao@riobom.pr.gov.br. 

 

 
Rio Bom/PR, 12 de agosto de 2025. 
 

 
 
 
 

Moisés José de Andrade 
Prefeito Municipal 

Rio Bom – PR 
 
 
 

José Benedito de Andrade 
Presidente da Autarquia Municipal de Saúde 

Rio Bom – PR 
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