AN PREFEITURA DE
ﬁ‘l LHOTA

Proc. Administrativo 5- 3.398/2024

De: Carlos P.- SMSAC
Para: Envolvidos internos acompanhando

Data: 23/01/2025 as 11:02:16

Setores envolvidos:

GP, SA-DGCL, SMS, SMSAC, CONTABI

Abertura de Licitacao - Oxigénio Medicinal

Bom Dia , segue em anexo o Documento de Formalizagdo de Demanda ( DFD ) , atualizado .

Carlos Diego Dos Santos Pereira
Agente administrativo

Anexos:
DFD_Documento_de Formalizacao_de_Demanda.pdf



PREFEITURA MUNICIPAL DE ILHOTA

ESTADO DE SANTA CATARINA

DOCUMENTO DE FORMALIZAGAO DE DEMANDA

Orgéo: Secretaria Municipal de Saude de llhota/SC

Setor requisitante (Unidade/Setor/Departamento): Secretaria Municipal de Salde

Responsavel pela Demanda: Jonatas de Oliveira Jaco \ Matricula:

E-mail: saude1@ilhota.sc.gov.br | Telefone: 47-33438800

1. Objeto: (Descricao sucinta do objeto)

registro de precos para eventual aquisicdo de OXIGENIO MEDICINAL para utilizagdo nas Unidades
Basicas de Salde (UBS), na Estratégia de Saude da Familia (ESF) e em atendimentos de urgéncia,
emergéncia ou domiciliar de pacientes do municipio de llhota/SC.

2. Justificativa da necessidade da contratacao:

A justificativa desta aquisi¢ao refere-se a necessidade de gas medicinal (oxigénio medicinal), para
realizacdo de atendimentos a eventos respiratorios agudos imediatos, eles sdo utilizados com o
objetivo, por exemplo, de ventilar, oxigenar ou até mesmo anestesiar a dor de um paciente. Devendo
ser acessiveis em unidades de saude, € preciso que conservem a sua pureza, disponibilizando o seu
uso em qualquer momento emergencial.

3. Descricoes e quantidades

Item DESCRICAO/ TIPODO | SUBITEM MARCA (SE UNIDADE QUANTIDADE
ESPECIFICACAO | ITEM (*) | (* APLICAVEL) | DE MEDIDA
4 OXIGENIO Prestagao CILINDRO 400
MEDICINAL- | de servico
CILINDRO PPU
1 OXIGENIO Prestacao CILINDRO 350
MEDICINAL - de servico
CILINDRO 3 M3
2 OXIGENIO Prestacao CILINDRO 500
MEDICINAL - de servico
CILINDRO 7 M3
3 OXIGENIO Prestacao CILINDRO 500
MEDICINAL- | de servico
CILINDRO 10 M3

(*) Materiais; servicos; obras; servicos de engenharia.
(**) Consumo; permanente; continuado; nao continuado.

4. Grau de prioridade da compra: (baixo, médio ou alto)
Alto

5. Estimativa de valor: (de acordo com o procedimento de pesquisa de preco)
R$: 388.986,50 (trezentos e oitenta e oito mil e novecentos e oitenta e seis reais e cinquenta centavos)

6. Prazo de entrega/ execugao: Descrito no termo de referencia

7. Local e horario da entrega/execucao: Conforme termo de referéncia a empresa deve entregar no
municipio de llhota/SC, conforme as descrigcbes no termo de referéncia.

8. Vinculado ou dependente da contratacao de outro Documento de Formalizacdo de Demanda:
(sim ou nao)
Nao

9. Indicacao do fiscal do contrato ou servidor que fara a liquidacao da despesa:
Fiscal : Carlos Diego Dos Santos Pereira — Agente Administrativo

lIhota, 12 de Novembro de 2024
Yuri Luciano Seide
Testemunha

OBSERVACOES:

Rua: Dr Leoberto Leal, 160 « Centro « CEP: 88.320-000 « Telefone: (47) 3343-8800 « www.ilhota.sc.gov.br
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