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DOCUMENTO DE FORMALIZAGCAO DA DEMANDA — DFD N° 61/2026

1. Identificagdo do Requisitante:

Unidade Administrativa Requisitante: Secretaria Municipal de Saude - Mariana

Responsavel: Leticia da S. Moreira Cargo/Funcéao: Chefe de Departamento de
Compras

Matricula: 41597 E-mail e telefone do setor: (31) 3557-9800
compras.saude@mariana.mg.gov.br

2. Necessidade:

Tem por objeto a contratacdo, por meio de credenciamento de empresas especializadas para
prestacédo de servigcos ambulatoriais de tratamento esclerosante ndo estético de varizes dos
membros inferiores, destinados aos usuarios do Sistema Unico de Satide — SUS do Municipio

de Mariana/MG e, quando aplicavel, de municipios pactuados via PPI.

3. Justificativa da necessidade:

A contratagao justifica-se pela necessidade de assegurar aos usuarios do Sistema Unico de
Saude — SUS o acesso ao tratamento esclerosante ndo estético de varizes dos membros
inferiores, em carater ambulatorial, de forma adequada e continua, conforme a demanda

assistencial existente.

O credenciamento de empresas especializadas visa ampliar a capacidade de atendimento da
rede municipal de saude, possibilitando o encaminhamento dos pacientes para realizacéo
dos procedimentos necessarios e contribuindo para a redugcdo da demanda reprimida e do

tempo de espera.

A contratagcdo também permitira o atendimento dos usuarios do Municipio de Mariana/MG e,
quando aplicavel, de pacientes provenientes de municipios pactuados via Programagao
Pactuada e Integrada — PPI, fortalecendo a integralidade e a continuidade da assisténcia no
ambito do SUS.




PREFEITURA MUNICIPAL DE MARIANA

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
CEP 35.420-000 — ESTADO DE MINAS GERAIS

b

b

PREFEITURA DE

CONSTRUINDO UMA NOVA HISTORIA!

4. Demonstrativo da previsao da contratacdo no Plano de Contratagcoes Anual
(PCA):

Ainda ndo ha regulamentagcdo do Plano Anual de Contratagdes do Municipio de Mariana.

Entretanto, a contratacdo esta prevista na Lei Orcamentaria Anual (LOA).

5. Previsdo da data em que deve ser iniciada a execugao:

A data de inicio da execucdo sera apds a assinatura do contrato, conforme demandas da

Secretaria de Saude.

6. DESCRIGAO E QUANTITATIVO DO OBJETO A SER CONTRATADO

ITEM/COD. DETALHAMENTO UNIDADE QUANTIDADE
103.09.07.001- | Tratamento esclerosante n&o | Procedimento 800
5 estético de  varizes dos

membros inferiores. (unilateral)
Consiste na utilizacdo de agente
esclerosante, quimico ou fisico,
para tratamento ndo estético de
varizes em um dos membros
inferiores, com ou sem Ulcera,
como alternativa ou um
procedimento adjuvante ao
tratamento cirdrgico. Inclui exame
ultrassonografico e  adjuvante

compressivo.
203.09.07.002- | Tratamento esclerosante nido | Procedimento 4.500
3 estético de  varizes dos

membros inferiores. (bilateral)
Consiste na utilizacdo de agente
esclerosante, quimico ou fisico,
para tratamento nao estético de
varizes dos membros inferiores,
com ou sem \Ulcera, como
alternativa ou um procedimento
adjuvante ao tratamento cirurgico.
Inclui exames ultrassonograficos e
adjuvantes compressivos.
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Tabela oficial de referéncia SIGTAP- (Sistema de Gerenciamento da Tabela de
Procedimentos, Medicamentos e OPM do SUS).

6.1- CREDITOS ORGAMENTARIOS
Dotagao Orgamentaria: 07.01.10.302.0024.415 339039 Fonte de Recurso 1600 Ficha 129

(x) Recurso Proprio
() Recurso Vinculado Estadual

) Recurso Vinculado Federal
) Outros ( quais?)

(
(

7. IDENTIFICACAO DA EQUIPE DE PLANEJAMENTO RESPONSAVEL PELO DFD
DA AREA REQUISITANTE

Em conformidade com a legislagdo que rege o tema, encaminhe-se a

autoridade competente para analise de conveniéncia e oportunidade para a
contratacdo e demais providéncias cabiveis.

Mariana, 13 de Agosto de 2026.

Kelem Cristina Ramos de Freitas

Coordenadora de Apoio Administrativo e Planejamento
060.222.586-85
Matricula 11.121

8.RESPONSABILIDADE PELA FORMALIZAGAO DA DEMANDA N° 61/2026

Para fins do disposto no artigo 16 da Lei Complementar n° 101/2000, declaro
que as despesas decorrentes da obrigagdo a ser contraida apresenta adequacao
orcamentaria e financeira com o corrente orcamento aprovado pela Lei Orgcamentaria
Anual, bem como compatibilidade com o Plano Plurianual de A¢ao Governamental e
com a prépria Lei de Responsabilidade Fiscal. Declaro, ainda, que esta Secretaria
possui disponibilidade orcamentaria e financeira para cobrir as referidas despesas.

Data: 13/08/2026
Marilene Roméao Gongalves

Secretaria Municipal de Saude




