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MUNICIPIO DE SALGADO
FUNDO MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL

DOCUMENTO DE FORMALIZAGAO DA DEMANDA (DFD)

INFORMACOES DA UNIDADE REQUISITANTE

Data 30/12/2025

Orgao/Entidade: Secretaria de Assisténcia Social
Setor: Secretaria Municipal de Assisténcia Social
Responsavel pela Demanda: DANIELA CARDOSO

Assistente Adm. FMAS

INFORMAGCOES GERAIS

Tipo do Objeto:

Locacao de imével destinado a instalagao e funcionamento de equipamento da assisténcia social,
para atendimento das demandas administrativas e operacionais da politica publica de assisténcia
social e do sistema tnico de assisténcia social-SUAS, localizado na Pca Senhor do Bonfim, S/N— Centro
— Municipio de Salgado/SE.

Forma de contratagdo: Inexigibilidade de licitagdo, Art. 74, Inciso V, DA LEI N2 14.133/21.

Tipo de demanda: nova demanda

DETALHAMENTO DOS ITENS

Produto/Servigo Und. Qtd. | Estimado Total

. . . . 12,00{ 1.200,00| 14.400,00
Locagdo de imovel destinado a instalagdo e funcionamento
de equipamento da assisténcia social, para atendimento das
demangfas administrativas e operacionais da politica publica  [MEs
(81% gssswténcm social e do sistema Uinico de assisténcia social-

ORIGEM DO RECURSO QUE IRA LASTREAR A DESPESA

Orgo: 20000 SECRETARIA MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL, HABITAGAO E
TRABALHO

Unid. Orcamentaria: 020040 FMAS - FUNDO MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL

Fungdo:08 Assisténcia Social

Sub Fungdo: 122 Administracdo Geral
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MUNICIPIO DE SALGADO
FUNDO MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL

Programa: 0006 GESTAO COM QUALIDADE DE ASSISTENCIA SOCIAL

Agao: 2116 MANUTENCAO DO FUNDO MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL
Natureza de Despesa: 33903600 Outros Servicos de Terceiros - Pessoa Fisica

Sub Elemento:

Fonte: 15000000 Recursos ndo Vinculados de Impostos

Centro Custo:

Base Legal: 165 Inexigivel, Art. 74, Inciso V, DA LEI N2 14.133/21

JUSTIFICATIVA DA NECESSIDADE DA CONTRATACAO

Inexisténcia de espagos fisicos nos prédios publicos, por si sO, justifica a locacao imoével
destinado a instala¢do e funcionamento de equipamento da assisténcia social, para atendimento
das demandas administrativas e operacionais da politica publica de assisténcia social e do

sistema Unico de assisténcia social-SUAS, ndo possui prédio proprio.

Certifico que a Formalizagdo da Demanda ora identificada se faz necessdria pelos motivos expostos, ao

passo em que submeto este documento para avaliagao.

DANIELA CARDOSO
Assistente Adm. FMAS

Autorizo, encaminhar aos setores competentes para instru¢ao processual. (x) Arquive-se (_)

ALDEANE SILVA FRANCA
SECRETARIA MUNICIPAL / GESTORA FUNDO MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL



