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DOCUMENTO DE FORMALIZAGAO DA DEMANDA

INTRODUGAO

De acordo com o art. 2° do Ato n° 1168, de 31 de marco de 2023, o Documento de Formalizacéo de
Demanda (DFD) é o documento que fundamenta o plano de contratagbes anual, em que a area
requisitante evidencia e detalha a necessidade de contratagao.

Adicionalmente, o art. 34 do Ato n° 1168, de 31 de margo de 2023, especificam as informacdes
minimas requeridas ao preenchimento do DFD, as quais serdo detalhadas nos topicos a seguir.

1- INFORMAGOES GERAIS

1.1- Data prevista para conclusao do processo
A data prevista para a conclusao do processo é 01/09/2025.

1.2- Descrigao sucinta do objeto
Contratacdo de empresa para aquisi¢ao de veiculo para a Diretora de Dept® de Assisténcia
a Saude da Crianca e do Adolescente.

1.3- Grau de prioridade da compra ou da contratagao
Alta Prioridade

2- JUSTIFICATIVA DA NECESSIDADE DA CONTRATAGAO

2.1 A aquisicdo de um veiculo de 7 lugares destina-se ao atendimento da Casa Lar, que
acolhe provisoriamente criancas e adolescentes em situacado de vulnerabilidade. A escolha
se justifica pela necessidade de transporte simultadneo de cuidador e acolhidos, garantindo
acesso eficiente a servicos essenciais como saude, educacao e lazer. Além disso, o
veiculo permite respostas ageis em situagbes emergenciais, otimiza recursos e contribui
para o funcionamento adequado da unidade.

3 — MATERIAIS E SERVICOS

Nome Descrig¢ao Und. Quantidade

MOTORIZACAO MINIMA 1.8 / COMBUS-
TIVEL ALCOOLGASOLINA / POTENCIA
(CV) MINIMA DE 100 / CAMBIO MANUAL




CARRO ULTILITARIO
7 LUGARES FLEX:

OU AUTOMATICO / DIRECAOELETRICA
OU HIDRAULICA / OCUPANTES 7/ COM
NO MINIMO OS SEGUINTES ITENS: AIR-
BAG MOTORISTA, ALARME, FREIOS| UND 1
ABS, PASSAGEIRO, CONDICIONADO,
AIRBAG AR TRAVAS ELETRICAS, EN-
TRADA USB, RADIO FM/AM, KIT MUTIMi-
DIA, VIDROS ELETRICOS, COMPUTA-
DOR DE BORDO, FAROL DE NEBLINA —
COR BRANCA, VERDE SAFARI, AZUL
BOREAL E PRETO OURO NEGRO.

4 — IDENTIFICACAO DA AREA REQUISITANTE E RESPONSAVEIS

Area Requisitante (Unidade/Setor/Depto): Dept°® de Assisténcia a satde da crianga e

do adolescente.

Responsavel(eis) pela demanda:

Nome: Sabrina Rejane Brandao Malta

CPF: 940.933.006-82

Cargo/Funcgao: Diretora de Dept°® de Assisténcia a saude
da crianca e do adolescente.
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DOCUMENTO DE FORMALIZAGAO DA DEMANDA

INTRODUGAO

De acordo com o art. 2° do Ato n° 1168, de 31 de marco de 2023, o Documento de Formalizacéo de
Demanda (DFD) é o documento que fundamenta o plano de contratagbes anual, em que a area
requisitante evidencia e detalha a necessidade de contratagao.

Adicionalmente, o art. 34 do Ato n° 1168, de 31 de margo de 2023, especificam as informacdes
minimas requeridas ao preenchimento do DFD, as quais serdo detalhadas nos topicos a seguir.

1- INFORMAGOES GERAIS

1.1- Data prevista para conclusao do processo
A data prevista para a conclusao do processo é 01/09/2025

1.2- Descrigao sucinta do objeto
Contratagao de empresa para aquisi¢cao de veiculo ao programa Visa Cis.

1.3- Grau de prioridade da compra ou da contratagao
Alta Prioridade

2- JUSTIFICATIVA DA NECESSIDADE DA CONTRATAGAO

2.1 A presente solicitagao visa a aquisicao de 01 (uma) unidade de veiculo tipo Minivan,
zero quildmetro, com capacidade minima para 7 (sete) ocupantes, conforme
especificacoes técnicas detalhadas, com o objetivo de atender as demandas operacionais
do novo programa Visa Cis, recentemente implantado no ambito do Consoércio
Intermunicipal de Saude das Vertentes, CISVER.

2.2 O programa Visa Cis é composto por uma equipe multiprofissional formada por 9
(nove) integrantes, incluindo profissionais de diversas areas técnicas que atuam de forma
integrada na execucgao de agdes de vigilancia sanitaria, inspecdes e visitas técnicas entre
0S municipios consorciados.

2.3 Considerando que as ag¢des do programa requerem frequentes deslocamentos para
diferentes municipios que integram o consércio, torna-se indispensavel a aquisicdo de um
veiculo que atenda as necessidades de transporte da equipe de forma segura, eficiente e
confortavel, garantindo a plena execugao das atividades previstas.

2.4 A aquisicao de um veiculo com no minimo 7 (sete) lugares justifica-se pela necessidade
de transportar parte significativa da equipe em um UuUnico deslocamento, otimizando
recursos logisticos e operacionais, reduzindo custos com combustiveis, diarias e




deslocamentos individuais, além de proporcionar maior integragdo entre os membros da
equipe durante as agdes em campo.

2.5 Adicionalmente, a especificacdo técnica do veiculo contempla itens essenciais,
garantindo a seguranga, desempenho e conforto. A exigéncia de que o veiculo seja 0 km,
visa assegurar que o bem adquirido esteja em plena conformidade com as exigéncias
legais e pronto para uso imediato.

2.6 A aquisicdo do veiculo € fundamental para o funcionamento adequado do programa
VISA CIS, representando um investimento necessario para a melhoria da infraestrutura de
apoio as agdes em saude, promovendo maior eficiéncia na atuacido intermunicipal e
contribuindo diretamente para a qualificacdo dos servicos prestados a populagdo. Desse
modo, solicita-se urgéncia nas aquisigdes.

3 — MATERIAIS E SERVICOS

Nome Descrig¢ao Und Quantidade

MOTORIZACAO MINIMA 1.8 / COMBUS-
TIVEL ALCOOLGASOLINA / POTENCIA
(CV) MINIMA DE 100 / CAMBIO MANUAL
OU AUTOMATICO / DIRECAOELETRICA
OU HIDRAULICA / OCUPANTES 7/ COM
CARRO ULTILITARIO |[NO MINIMO OS SEGUINTES ITENS: AIR-| UND 1
7 LUGARES FLEX: |[BAG MOTORISTA, ALARME, FREIOS
ABS, PASSAGEIRO, CONDICIONADO,
AIRBAG AR TRAVAS ELETRICAS, EN-
TRADA USB, RADIO FM/AM, KIT MUTIMi-
DIA, VIDROS ELETRICOS, COMPUTA-
DOR DE BORDO, FAROL DE NEBLINA —
COR BRANCA, VERDE SAFARI, AZUL
BOREAL E PRETO OURO NEGRO.

4 — IDENTIFICACAO DA AREA REQUISITANTE E RESPONSAVEIS

Area Requisitante (Unidade/Setor/Depto): Setor VISA CIS

Responsavel(eis) pela demanda:

Nome: Paloma Richele Valente

CPF: 132.191.196-38 Cargo/Func¢ao: Coordenadora de Vigilancia em Saude




Nome: Aline do Livramento Ferreira

CPF: 043.758.796-70

Cargo/Funcao: Diretora do departamento de Assisténcia a
Saude

Sao Joao del-Rei, 14 de Julho de 2025.

Documento assinado digitalmente

b PALOMA RICHELEVALENTE
g L Data: 01/09/2025 10:54:38-0300
Verifique em https://validar.iti.gov.br

Paloma Richele Valente
Coordenadora de Vigilancia em Saude
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