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DOCUMENTO DE OFICIALIZAGAO DE DEMANDA N° 014/SEMSA/2024

Secretaria Municipal de Saude

Objeto: Ordem Judicial — Suplementos Nutricionais

| - INTRODUGAO

O documento de oficializacdo da demanda tem previsdo no art. 18, caput da
Lei 14.133/2021 e sera iniciado pela Secretaria demandante da contrata¢édo do bem ou

servico, vejamos:

"Art. 18. A fase preparatéria do processo licitatério €
caracterizada pelo planejamento e deve compatibilizar-se com o
plano de contratagées anual de que trata o inciso VII do caput do
art. 12 desta Lei, sempre que elaborado, e com as leis
orcamentarias, bem como abordar todas as consideragoes
técnicas, mercadologicas e de gestdo que podem interferir na

contratacao"

Il - JUSTIFICATIVA DA NECESSIDADE DA DEMANDA

As quantidades indicadas a seguir foram definidas de acordo com o contido
nos receituarios de pacientes atendidos por determinacéo judicial, acrescida da

margem de seguranca de 20% (vinte por cento).

Uma vez que a ordem judicial tem carater imperativo e impde penalidades em
caso de descumprimento, faz-se necessaria a compra para fazer valer a deciséo
judicial e impedir prejuizos ao erario publico em razdo das sangdes que podem ser
impostas, vale salientar que o suplemento solicitado ndo é disponibilizado pelo SUS

administrativamente.

O descumprimento de qualquer decisdo judicial ndo €& facultado ao
Administrador Publico, que deve cumprir com exatiddo as decisdes jurisdicionais, de

natureza proviséria ou final, e ndo criar embaragos a sua efetivagao.
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Il ~AQUISIGAO ?
_ UNIDADE DE
ITEM DESCRIGAO QUANTIDADE
MEDIDA
01 SUPLEMENTO NUTRICIONAL Oral em P6 Lata 1.296" -

IV — PREVISAO ORGAMENTARIA

O objeto da aquisigéo se trata de material de consumo o qual, o recurso

orgamentario e financeiro:
() Constam no Plano Anual de Contratagdes (PAC).
( ) Consta na Lei Orgamentaria Anual — LOA para 2024 Natureza da Despesa:
( x ) NAO constam no Plano Anual de Contratagdes (PAC).
V - DATA PREVISTA PARA A AQUISIGAO
A fim de n&o gerar prejuizos ou descontinuidade das atividades por parte da
Secretaria Municipal de ltaquaquecetuba, pretendemos que a conclusdo da
contratacéo dar-se a até julho de 2.024.
VI — GRAU DE PRIORIDADE DA AQUISIGAO
( ) Baixo
( ) Médio
(x) Alto

VIl - INDICAGAO DE OUTRAS CONTRATAGOES INTERDEPENDENTES OU
VINCULADAS:

Com vistas a determinar a sequéncia para realizagdo da contratagdo indicamos que:
() ha vinculagdo ou dependéncia com o objeto de outro DOD para a sua execugao;

( x ) ndo ha vinculagdo ou dependéncia como o objeto de outro DOD.
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VIIl - INDICAGAO DO(S) INTEGRANTE(S) DA EQUIPE DE PLANEJAMENTO DA 2}
AQUISIGAO '
IDENTIFICACAO DA UNIDADE DEMANDANTE
Unidade: SECRETARIA DE SAUDE 3

Departamento: JURIDICO
SERVIDOR RESPONSAVEL PELO ACOMPANHAMENTO DA DEMANDA

Nome: Fabiola Akemi Arata

Cargo: Assessora Especial de Gestao

Iltaquaquecetuba/SP, 29 de abril de 2024.

Fabiola Akemi Arata
Assessora Especial de Gestéo

Ciente e de acordo, observando as
normas legais

Secretaria Adjunta de Saude




