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CIDADE QUE TEM HISTORIA

oo} Secretaria Municipal
de Saude

DOCUMENTO DE FORMALIZACAO DE DEMANDA

Secretaria/Orgdo: Secretaria Municipal de Sadde

Responsavel pela demanda: MILTON VOLNEI DE OLIVEIRA

Objeto:

“Contratacdo = de  empresa  para  Prestacio de  servico de  exames
HISTEROSSONOSALPINGOGRAFIA COM SORO FISIOLOGICO Paciente: MARILIA
CAMILA CHACON DN: 10/12/1985 Cartdo SUS: 703.0028.6172.8670 RG 4749902 CPF
015.321.141-50 para atender a demanda da Secretaria Municipal de Saide do Municipio de
Firmindpolis- Go”.

Justificativa da necessidade:

A contratagdo de empresa para a prestacdio de servico de exames de
HISTEROSSONOSALPINGOGRAFIA COM SORO FISIOLOGICO ¢é necessaria para
atender a demanda da Secretaria Municipal de Salde do municipio de Firmingpolis. A
paciente Marilia Camila Chacon, nascida em 10/12/1985, portadora do Cartdo SUS n°
703.00286.1728.670, necessita realizar este exame especifico para diagndstico e
acompanhamento médico. Este procedimento é essencial para a avaliacdo adequada da
cavidade uterina e das trompas de Falopio, permitindo um diagndstico preciso e um
planejamento terapéutico eficaz. A disponibilizacdo deste exame contribuira para a melhoria
da qualidade do atendimento e para a salde da paciente, atendendo as diretrizes da atencédo a
saude da mulher previstas pelo SUS. No caso da histerossonossalpingografia, esta avaliacdo
é feita por ultrassom transvaginal. Para sua realizagdo, é inserido um cateter através da vagina
até o Utero e injetada uma solucdo especifica, que facilita a visualizacdo do Utero e a
identificacdo de possiveis lesdes e demais alteracdes na regido.

Justificativa da quantidade:

“Contratacdo = de  empresa  para  Prestacio de  servico de  exames
HISTEROSSONOSALPINGOGRAFIA COM SORO FISIOLOGICO Paciente: MARILIA
CAMILA CHACON DN: 10/12/1985 Cartdo SUS: 703.0028.6172.8670 RG 4749902 CPF
015.321.141-50 para atender a demanda da Secretaria Municipal de Saide do Municipio de
Firmindpolis- Go”.

A contratacdo de empresa para a prestacdo de servico de exames de
histerossonosalpingografia com soro fisiologico é necessaria para atender a demanda
especifica da Secretaria Municipal de Satude do municipio de Firmindpolis.

Este exame é solicitado para diagndstico e acompanhamento medico, sendo imprescindivel
para a avaliacdo da cavidade uterina e das trompas de Falopio, a fim de garantir um
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diagndstico preciso e um planejamento terapéutico adequado. A quantidade solicitada é
baseada na necessidade especifica desta paciente, conforme a demanda apresentada pela
Secretaria Municipal de Saude.

Descrigéo e quantidade:

ITEM | UNIDADE ESPECIFICACAO QUANTIDADE
DE
MEDIDA
1 SV Prestacédo de  servico de exames 01
HISTEROSSONOSALPINGOGRAFIA COM
SORO FISIOLOGICO

Valor estimado da contratacdo: R$ 1.850,00 (Um Mil e Oitocentos e Cinquenta Reais)

Data estimada da demanda: 10 (Dez) Dias, IMEDIATO

Grau de Prioridade:
1- Muito Alta ( ) 2- Alta () 3- Consideravel () 4- Baixa ( X ) 5- Muito Baixo ( )

Prazo de entrega/prestacdo do servi¢o: 10 (Dez) Dias, IMEDIATO a partir da finalizagédo
desse Processo de licitatorios.

Local de entrega/prestacéo do servico:

Sede da empresa contratada.

Servidor responsavel pelo recebimento: MILTON VOLNEI DE OLIVEIRA- Agente
Administrativo Classe |- Gestor e Fiscal do Contrato n® 502 SMS/2023

Prazo para pagamento: 30 (trinta) Dias.

Vinculag¢do com outra contratacdo: Nao

Firminopolis-Go 04 de julho de 2024

MILTON VOLNEI DE OLIVEIRA
AGENTE ADMINISTRATIVO CLASSE |
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