
 

 

 
ESTADO DE SANTA CATARINA 

MUNICÍPIO DE SÃO JOÃO DO OESTE 
Município tricampeão nacional em alfabetização 

Capital Catarinense da Língua Alemã 

        Rua Encantado, 66 – Centro – CEP 89897-000 – São João do Oeste – SC – Fone/Fax (49) 36361122 – E-mail: prefeitura@saojoao.sc.gov.br 

DOCUMENTO DE FORMALIZAÇÃO DE DEMANDA 

Órgão: Fundo Municipal de Saúde de São João do Oeste 

Setor requisitante (Unidade/Setor/Departamento): Secretaria Municipal da Saúde 

Responsável pela Demanda: Paulo Valmor Rech Matrícula: 1393 

E-mail: saudesjo@saojoao.sc.gov.br; 

centrosaude@saojoao.sc.gov.br 

 
Telefone: (49) 99935-1859 

(49) 3636-3413 (whats) 

1. Objeto: Registro de preços para eventual e futura contratação de pessoas jurídicas 

especializadas para realização de consultas e atendimentos de Médico Clínico Geral para 

atendimento dos pacientes no Centro Municipal de Saúde de São João do Oeste/SC. 

2. Justificativa da necessidade da contratação:  

Justifica-se esse procedimento tendo em vista a alta demanda de serviços de saúde especializados 

nesses ramos de atuação, a fim de atender a toda população acometida e que solicita a atuação da 

Secretaria de Saúde.  

A demanda desse processo licitatório é em face a eventual falta de médicos, seja por afastamento 

de atestado médico, férias, etc.  

A prestação dos serviços do presente credenciamento se dará de forma diária, ou seja, por dia 

trabalhado, no horário de funcionamento da UBS (07:30 a 11:30 e 13:15 a 17:15) conforme 

necessidade de demanda dentro da Unidade Básica de Saúde.  

Cabe ressaltar que o procedimento deste processo licitatório não possui valor pela tabela SUS, e 

não consta na tabela CIS/AMEOSC, sendo que o preço praticado é oriundo da média feito através 

de orçamentos de profissionais desta área. 

3. Descrições e quantidades  

ITEM DESCRIÇÃO/ 

ESPECIFICAÇÃO 

TIPO 

DO 

ITEM 

SUBITEM UNIDADE 

DE 

MEDIDA 

QUANT. 

1 Contratação de empresa 

especializada para prestar serviços 

médicos de clínica geral junto ao 

Serviço Continuado Und. 250 

mailto:saudesjo@saojoao.sc.gov.br
mailto:centrosaude@saojoao.sc.gov.br
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ESF - Centro de Saúde de São 

João do Oeste, no horário das 

7h30min às 11h30min e 

13h15min às 17h15min, sob 

fiscalização da Secretaria 

Municipal de Saúde de São João 

do Oeste. 

Os serviços abrangem: atender e 

acompanhar pacientes, 

diagnosticar doenças, fazer 

prescrições médicas, receitar 

medicamentos e tratamentos, 

identificar sintomas, pedir e 

analisar exames, fazer 

encaminhamento de pacientes à 

especialistas, dentre outros. 

Os serviços serão prestados junto 

ao Centro de Saúde 

 

4. Grau de prioridade da compra: Alto. 

5. Estimativa de valor: R$ 268.750,00 (duzentos e sessenta e oito mil, setecentos e cinquenta 

reais). 

6. Prazo de entrega/ execução: A execução da prestação do serviço se dará conforme solicitação 

da Secretaria de Saúde, que irá contatar a empresa para solicitar o atendimento em dias 

específicos. A empresa deverá realizar a prestação de serviço exatamente nos dias solicitados pela 

Secretaria de Saúde, sendo que esta se comprometerá em informar com brevidade mínima de 15 

(quinze) dias as datas em que deverá ocorrer a prestação de serviço (quando se tratar de férias 

e/ou licenças). Em se tratando se questões de saúde (atestado médico de afastamento), a empresa 

deverá realizar a prestação de serviço desde logo solicitado pela Secretaria de Saúde, visto a 

impossibilidade de prever a situação para agendar as datas de prestação de serviço. 
 

7. Local e horário da entrega/execução: Os serviços serão prestados junto ao Centro de Saúde. 
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8. Vinculado ou dependente da contratação de outro Documento de Formalização de 

Demanda: Não. 

9. Indicação do fiscal do contrato: Elisangela Araujo Melo, matrícula 1469, Thalia Caspers, 

matrícula 1341. 

 

São João do Oeste, 13 de março de 2024. 

 

 

 

_____________________________________ 

Thalia Caspers 

Matrícula nº 1341 
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