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UMA CIDADE BEM MELHOR

DOCUMENTO DE FORMALIZACAO DA DEMANDA

, AMANDA ALICE HELBICH

Orgio:
PREFEITURA MUNICIPAL DE CHAPADAO DO SUL

Setor Requisitante (Unidade/Setor/Depto):
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

Responsavel pela Demanda:
ADRIANA MAURA MASET TOBAL

1 — Justificativa da necessidade da contratacio.

A presente contratagdo justifica-se pela necessidade de garantir o abastecimento continuo, regular e
adequado do estoque da Central de Abastecimento Farmacéutico (CAF), unidade responsavel pela
gestdo, armazenamento e distribuicao de materiais médico-hospitalares no ambito da rede municipal de
saude.

Os materiais objeto desta contratacdo sdo essenciais para a execu¢do das atividades assistenciais,
ambulatoriais, hospitalares e veterinarias, sendo indispensaveis ao pleno funcionamento das unidades
de saude, tais como as Estratégias de Satide da Familia (ESF), Centro de Especialidades Médicas
(CEM), Canil Municipal, Hospital Municipal e Centro de Satide da Mulher e da Crianga.

A auséncia ou insuficiéncia desses insumos pode comprometer diretamente a continuidade dos servigos
publicos de satde, ocasionando interrupgdes nos atendimentos, prejuizos a qualidade da assisténcia
prestada e riscos a saude da populacao atendida.

Dessa forma, a aquisicdo visa manter niveis adequados de estoque, prevenir desabastecimentos e
assegurar maior eficiéncia na gestdo dos recursos publicos, promovendo a continuidade, organizacgao e
qualidade dos servicos ofertados a populacdo pelo periodo estimado de 12 (doze) meses.

2 — Prazo de vigéncia

O prazo de vigéncia da Ata sera de 12 (doze) meses, podendo ser prorrogado por igual periodo, desde
que comprovada a vantajosidade econdmico-financeira, conforme determinado na Lei 14.133/2021. Por
sua vez, o prazo de execu¢do do instrumento sera de 11 (onze) meses, possibilitando a realizacdo dos
atos necessarios a ultimagao do instrumento por parte dos Fiscais e Gestores competentes, vide Decreto
Municipal n® 3.791/2023.

3 — Previsao de inicio (da entrega ou execuc¢io).
O prazo de entrega devera ser de 10 (dez) dias uteis, a contar do envio da autorizacdo de fornecimento,
podendo sofrer alteragdes.

4 — Responsaveis pela Fiscalizacao:
Fiscal Titular: Amanda Alice Helbich — matricula 7668 — cargo: Farmacéutica
Fiscal Substituta: Andréia Chagas Tomiazzi Alcantara - matricula 7633 - cargo: Farmacéutica

5 — Responsaveis pela gestdo da Ata.

Gestora Titular: Daniele Barbosa Cecatto Kroetz — matricula 3129 — Cargo: Técnica de Atividades
Organizacionais II

Gestora Substituta: Amanda Carolina Garcia Oliveira— matricula 3287 — Cargo: Técnica de Atividades
Organizacionais II

Adriana Maura Maset Tobal
Secretaria de Saude
Responsavel pela Demanda

Chapadao do Sul — MS, 17 de julho de 2026.
Alexandro Moura Araujo
Técnico em Atividades Organizacionais II
Matricula 6150
Responsavel pela Formalizagcdo da Demanda
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