
 

 

 

 

ESTADO DE SANTA CATARINA 
    

Rua Madre Maria Theodora, 264 – Centro – CEP 89.683-000 Telefone: 3435-6008 

 
DOCUMENTO DE FORMALIZAÇÃO DE DEMANDA 

 

ÓRGÃO: FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE 

 SETOR REQUISITANTE: Secretaria Municipal de Saúde 

 RESPONSÁVEL PELA DEMANDA: Dani Felipe de Souza Pinto 

 TELEFONE: (49) 3435-6000 E-MAIL:  

DESCRIÇÃO DO OBJETO: Contratação de empresa especializada para o fornecimento de peças e a 

prestação de serviços de revisão e manutenção preventiva do veículo MBB SPRINTER CHASSIS, 

ano/modelo 2019/2020, placa RDV4H25, pertencente à frota da Secretaria Municipal de Saúde. 

DESCRIÇÃO DA NECESSIDADE: Após análise detalhada, foi constatado, de fato, que o veículo supracitado 

teve o motor recentemente realizado, encontrando-se dentro do prazo de garantia concedido pelo 

fabricante/empresa responsável pelo serviço. Conforme condições contratuais de garantia, é obrigatória a 

realização de revisão com 20.000 km, exclusivamente em oficina autorizada, sob pena de perda da garantia 

do motor. A manutenção de frotas é essencial para manter os veículos em bom funcionamento, garantir a 

segurança dos motoristas e pacientes que utilizam o transporte para consultas exames que são agendados 

em outros municípios, aumentar a durabilidade e melhorar o desempenho dos veículos. Ainda é um 

conjunto de procedimentos realizados de forma periódica, em função de uma necessidade ou 

preventivamente, para garantir o pleno funcionamento e aumentar a vida útil dos veículos. 

GRAU DE PRIORIDADE: (  ) Normal  (X) Urgente 

JUSTIFICATIVA: A solução para prestação de serviço de manutenção revisão e peça dos veículos ue fazem 

parte da frota da Ssecretaria Municipal de Saúde abrange todo o ciclo de vida do objeto, desde a fase de 

aquisição até a substituição ou descarte. Isso inclui etapas como identificação das necessidades do 

município de Ponte Serrada, a ambulância acima descrita teve o motor recentemente realizado, 

encontrando-se dentro do prazo de garantia concedido pelo fabricante/empresa responsável pelo serviço. 

Conforme condições contratuais de garantia, é obrigatória a realização de revisão com 20.000 km, 

exclusivamente em oficina autorizada, sob pena de perda da garantia do motor. 

DESCRIÇÕES E QUANTIDADES: 

ITEM SERVIÇO/OBJETO UNIDADE QUANTIDADE 

01 AGENTE ANTICORROSAO UN 05 

02 ANEL O-RING UN 01 

03 BOMBA DO LIQ. DE ARREFIC. UN 01 

04 VEDAÇÃO METAL, UMA CAMADA UN 01 

05 JUNTA MOLDADA ELASTOMERO UN 01 

06 SERVIÇOS UN 01 

PRAZO DE ENTREGA/EXECUÇÃO: em até 05 (cinco) dias após a ordem de fornecimento. 

LOCAL E HORÁRIO DA ENTREGA/EXECUÇÃO: Rua Três de Maio, Nº 195, Centro, Ponte Serrada. 

PRAZO PARA PAGAMENTO: Em 30 (trinta) dias após a emissão da nota fiscal. 



 

 

 

 

ESTADO DE SANTA CATARINA 
    

Rua Madre Maria Theodora, 264 – Centro – CEP 89.683-000 Telefone: 3435-6008 

Com base nas informações apresentadas, autorizo e determino a presente contratação.  
 
 

Ponte Serrada-SC, 31 de agosto de 2026. 
 

 
 
 
 
 

DANI FELIPE DE SOUZA PINTO 
Secretário Municipal de Saúde 
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