PREFEITURA MUNICIPAL DE ITABERA

DOCUMENTO DE FORMALIZACAO DE DEMANDA

Setor Requisitante:

Diretoria Geral de Saude

Responsavel pela Demanda:

Fabiana Aparecida De Oliveira Costa/Evelyn Carolina Proenca Queiroz

Descricao do objeto:

Aquisicdo de Formulas Infantis e Dietas Enterais

Forma de contratacao sugerida:

() Licitacao
(x) Procedimento auxiliar: ( ) credenciamento ( ) pré-qualificacdo ( ) p. de manifestacdo de interesse

(x) sistema de registro de precos ( ) registro cadastral
() Dispensa de Licitagdo em razao do valor do objeto (art. 75, I e II).

() Dispensa de Licitacdo para manutencao e/ou aquisigao de pecas de veiculos automotores com valor nao

superior aquele estabelecido no art. 75, § 7° da Lei n® 14.133/21. T
() Dispensa de licitacdo (demais hipoteses do art. 75).

() Inexigibilidade de Licitacdo.

Justificativa:

A contratagdo a ser delimitada em sede de Estudo Técnico Preliminar se faz imperiosa em vista da
necessidade continua de fornecimento de dietas enterais e formulas infantis destinadas ao atendimento de
pacientes assistidos pela Diretoria Geral de Saude, incluindo usudrios em acompanhamento ambulatorial e

pacientes hospitalizados no ambito do Hospital Municipal Sdo José.

O fornecimento desses insumos é essencial para a promogdo, protecdo e recuperacao da salde, sendo
imprescindivel para pacientes com necessidades nutricionais especificas, tais como desnutricdo, doengas
cronicas, restricoes alimentares, distlrbios metabdlicos ou em uso de terapia nutricional enteral, conforme

prescricao médica e/ou nutricional.

Destaca-se que a demanda é variavel e recorrente, considerando o nimero significativo de atendimentos
mensais realizados pelo setor, o que torna invidvel a definicdo prévia exata das quantidades a serem

consumidas, justificando, assim, a adocao do Sistema de Registro de Pregos.

A presente contratacdo encontra respaldo no disposto no art. 196 da Constituicdo Federal, que estabelece
a saude como direito de todos e dever do Estado, garantindo acesso universal e igualitario as acoes e
servicos para sua promogao, protecao e recuperacao, bem como na Lei n® 8.080/1990, que regula as agoes

e servicos de satide no dmbito do Sistema Unico de Satde (SUS).
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Adicionalmente, considera-se a necessidade de atendimento as demandas assistenciais no ambito
hospitalar, onde o fornecimento de dietas enterais é indispensavel para a adequada recuperacao dos

pacientes internados, conforme indicacao clinica.

Por fim, ressalta-se que a contratacdo visa assegurar a continuidade do atendimento aos municipes,

evitando desassisténcia, agravamento de quadros clinicos, garantindo maior eficiéncia na gestao publica.

Previsao no Plano de Contratagdes Anual:

Esta previsto no PCA do exercicio de 2026.

Previsdo da data em que deve ser assinado instrumento contratual:

Para o pleno atendimento do interesse publico envolvido na solucdo da contratacdo, espera-se que o

instrumento contratual seja assinado até maio, conforme previsdo no PCA.

Itabera, data da assinatura eletr6nica.

Camila Valeria Machado

Assessora de Saude

Fabiana Aparecida De Oliveira Costa

Assistente Social

Evelyn Carolina Proenca Queiroz

Nutricionista

Encaminhe-se a autoridade competente para ciéncia e autorizacao de abertura de processo.

Autorizo a abertura deste processo.

Itaberd, data da assinatura eletronica.

Marina Gomes Moreira Freitas

Diretora Geral de Salde
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