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DocuRENTo DE FORMALlzACAo DA DEMAI`mA

Ao Excelentissimo Senhor
ANTONIO CAYRES DE ALMEIDA
Prefeito Municipal, de Augustin6polis/TO
Nesta

Senhor Prefeito,

Pelo   presente   instrumento,   em  atendimento  a   Lei   14.133/2021.   encaminhamos   a
consideracao da Autoridade Competente, o presente Dcoumento de Formalizagao da Demanda - DFD

para analise e despacho das providencias neeessarias a abertura do processo de contrata€ao de empresa
visando  o  eventual  e  futuro  fomecimento  de  medicamentos,  para  atender  a  demanda  da  Unidade  de
Pronto Atendimento UPA -24 Horas de Augustin6polis-TO.

Abaixo  seguem  demais  informac6es  para  uso  e  fundamenta?ao  para  a  autua¢ao  do

processo de aquisicao requerido:

1.  DO DEMANDANTE:

Unidade: Fundo Municipal de Sadde
Tipo de necessidade: (X)Aquisi¢ao    (    ) Servico   (  )Locacao
Responsdvel pela Demanda: Yatha Anderson Pereira Maciel
Cargo: S ecretdrio M unicip al

E-mail: saude@augustinopolis.to.gov.br Telefone: (63) 3456-1576

2.  DO OBJETO E DA JUSTIFICATIVA:

Objeto:  Contratagao  de  empresa  visando  o  eventual  e  futuro  fomecimento  de  medicamentos,  para
atender a demanda da Unidade de Pronto Atendimento UPA -24 Horas de Augustin6polis-TO.

Justiricativa: A Unidade de Pronto Atendimento (UPA) 24 Horas de Augustin6polis-TO 6 respousavel

por prestar atendimento de urgencia e emergencia para  a populacao.  Para  a  continuidade  e eficiencia
dos   servi¢os,   faz-se  necessaria   a   aquisicao   de  medicamentos.   A   contrataeao   objetiva   garantir   a
disponibilidade desses items para suprir a demanda crescente, prevenir desabastecimentos e assegurar a

qualidade no atendimento a satide ptlblica.

3.     GRAU DE PRIORIDADE DA CONTRATA AO OU DA COMPRA:
(X)Alto  (     )Medio  (     )Baixo

4.  REGmm REGENTE DA CONTRATACAO:

Contrata9ao via licitacao por Pregao, conforme Art. 6° XLI e 28 I da Lei Federal n° 14.133/2021.
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5.  DA DESCRICA0 E QUANTIDADE A SER CONTRATAI)A:

Para  fins  de estimativas  preliminares,  os  quantitativos  envolvidos  levaram em  conta  as  necessidades
operacionais da UPA 24 Horas, promovendo, assim, a continuidade e a qualidede dos servi¢os prestados
a comunidade, conforme tabela abaixo:

i_`
I

01 AC[Do AScdRI3ICO looMG,'ML SOLUCAO INJETAVEl. 5ML 12On |NID RS 0.00
RS 0.00

02
AC'lD0 TRANEXAM[CO 50MGML SOLUCAO INJETAVEL 5Ml. 40cO ARTOLA RS 0.00

RS 0,cO
03

ALMOTOLIA : 50ML. EM POLIETILENO ( PLAST[CO 1500 Urn RS 0.00
RS 0.00

04
AMBROXOI_ PEDLATRICO 3MG/ML XAROPE  I OOML loco fRASCo RS 0.cO

RS 0.00
05 AMINorlLINA 24MG/ML soLucAo INJETAVEI. ioML 1000 AMPOLA RS 0.00

RS 0.00
06

ANLODIPINO. BESILATO 10MG L2cOO COMP RS 0.00
RS 0.00

07
ATENOLOL 2 5MG 12cOO COMP. RS 0.00

RS 0.00
08 inENOLOL 5oMG 15000 C0ur. RS 0.00 RS 0.00
09 BICARBONAIO DE sODio 8.4% sOLucAO INTETAVEL i o^n goo unoLA RS 0.cO RS 0.00
10 BROMIDRAIO DE FENOTEROL COTAS 5MG,ML 20MI. 600 |INID RS 0.00

RS 0,00
11 BROMOPRIDA 5MG/MLSOLUCAO INJETAVEL 2ML 10cOO AiunoLA RS 0.cO RS 0.00
[2 CARVAO VEGETAL ATrvADO Ilo SOG 500 FRJrsco RS 0.00 RS O`cO

13 CEFAIOTINA I G PO PARA SOLUCA0 INJETAVEL 800 AunoLA RS 0.00 RS 0.00
14 CEFAZOLINA I G PO PARA SOLU¢AO INJETAVEL coo AuroLA RS 0,cO RS 0.00
15 CETOPRofENO looMG " 5000 AMPOLA RS 0.00 RS 0.cO
16 CETOPROFENO  I OOMG POPARA SUSPENSAO INJETAVEl. 50cO "POI-A RS 0.00 RS 0.00
[7 clMETIDINA 2OOMc, {OMPRlmDO 80cO COMP RS 0.cO RS 0.cO
18 (`LOPIDOciRE L` BISSULFATO 75MG COMPRIMIDO 80cO COMP RS 0.00 RS 0,00
19 C.LORA>IfENICOI_   SU('C`INATO   SODIC`O   loooMG   PO   PARA  SOLLTCAO

600 UNID RS 0.00
RS 0.00

INJETAVEL
20 CLORETO DE SODIO 0.9%INJETAVEL 500M L S,'f 12cOO tllr) RS 0.00 RS 0.00
21 CLORETO DE SODI0 0.9°/a Sol.UCAO INJETAVEL 250MI. 80cO |'\1D RS 0.00 RS 0.00

CLORETO DE  Sol)IO O9fyo -  10ML CX COM ZOO AMPOLAS 60 CX RS 0.00 RS 0.00
23 CI.OREXIDINA DIGLICONATO. 2%SOLUCA0 TOPICA. FRASCO I cooML 250 ENID RS 0.00 RS 0,00
24 CLOREXIDINA. DIGLICONAIO 0.2°/o SOLUCAO TOPICA I OOOML 250 |rm RS 0.00 RS 0.00
25 DESLANOSIDEO 0.2MG, ML Sol.UCAO INJETAVEL 2 ML 30cO AunoLA R$ 0.00 RS 0.00
26 DEXAMETASONA 0,I a,a MG/ML EXILIR looML 80cO FRECO RS 0.cO RS 0.cO
37 DEXAMETASONA. FOSFATO DISSODIC`0 2MG/MI. SOLU¢A0 INJETAVEL

45cO UNID RS a.00
RS 0.00

lML
28 DEXAMETAsONA FOsFAro DlssoDlco 4MGJML INiETAVEL 2`5ML '0000 JunoLA RS  0,00 RS 0.00
29 DIAZEPAM  loMG INJETAVEl, 2ML I 2000 AITOLA RS 0,cO RS 0,cO
30 DICLOFENACO SODICO 2 5MG"L SOLUCA0 INJETAVEI, 3MI. 6000 AMPO|.A RS 0.00 RS 0.00
31 DIGOXINA O`25MG COMPRIMIDO 12000 C`OMP RS 0.00 RS 0.cO
32 DIPIRONA SOLUCAO GOTAS  500MG"L loML 5000 UNID RS 0.00 RS 0.00
33 ENALAPRIL` M AIJ:ATO  I OMG 10000 C`Orm' RS 0.00 RS 0.00
34 ENALAPRIL. MALIATO 20MG 10000 COMP. RS 0.00

RS 0.00
35 ETOMII)AIO 2MG/ML loML 15cO LNID RS 0.00 RS 0.00
36

FtjROsEMm 2OMG /'ML sOLucAO INTETAVEL 2MI. 25000 AunoLA RS  O.cO
RS  O.cO

37 GENTAMIC`INA` SULFATO 40MG"l. SOLU¢AO INJETAVEL 2ML 3000 AMPOLA RE 0.00
RS 0,00

38 GLIBENcl.AMIDA 5MG COMPR[MIDO 6000 Corn. RS 0,00 RS 0.cO
39 GLICOSE  250/a  loML 15cOO 1\'r' RS 0.00 RS 0.00
40 HEPARINA SODICA 5000JO,25 UI/ML SOLUCA0 INJETAVEL 0,2 5ML 2500 |INID RS 0.00 RS 0.cO
41 HEPARINA sODlcA 5cOour/ML sOLucAO INjETAVEL 5ML 2500 AunoLA RS 0.00

RS 0.00
42

HIDRCX:LOROTIAZIDA25MGCO^fl'RIMII)O 10000 COMP. RS  0.cO
RS 0.00

43 mDROcORTisoNA.  suc`clNAIO   sODlco   iooMG   pO  PARA  sOLucAO
5000 AunoLA RS  O.cO

RS 0,00INJETAVEL
44 IODo 2% TnrruRA I L 300 |INID RS 0.00

RS 0.00
45

LOSARTALN A POTAJSSICA 50MG COMPRIMIDO I 5000 C`Orm RS 0.00
RS O,cO

46
MANITOL loo/o Sol.U¢AO INJ£TAVEL 250ML SISTEMA FECHADO loco 1  \tl\ RS 0.00

RS 0.00
47

METILDOpA 25OMG c`OMPRn`4iDO locoo COIT. RS  0.cO
RS 0.00

48 NEOMlclNA-BAcrrRAc`rNA5t25OMG-ul/`GpOMADA 15cO BISNAGA RS 0.00 RS 0.00
49 NIfEDIPINO I oMci C`OMPRIMIDO L0cO C`OMP. RS 0.00 RS 0.00
50 NOREPINEFRINA"G,'MLsoLuc`AOINmTAVEL4ML 2500 AunoLA RS 0.00 RS 0.00
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51 OMEPRAZOL 40MG PO PARA SOLUCA0 INJETAVEL 80cO AunoLA RS 0.cO RS 0,cO
52 ONDANSETRONA. C.LORIDRAIO 8Mci/ML. SOLl;'¢A0 INJETAVEL 4ML 80cO "POLA RS  0.00 RS 0.00
53 ONDANSETRONA. CLORIDRATO !MGiML SOLUCAO INJETAVEL4hfl. 30cO AMPOLA RS 0.00 RS 0.cO
54 PARAC`ETAMOL 500MG 80cO COMP RS 0.00 RS 0.00
55

PREDNISOLONA 3MG'ML SOLU¢AO ORAL 60ML 800 FRASCO RS  0.00
RS 0.00

56 PRopRANOLOL , cLORIDRAro  4oMG 6000 COMP. RS O,cO
RS 0,cO

57
RINGER COM I,ACTATO SODICOSOLUCAO INJETAVEI. 500ML Sff 5000 UN`ID RS 0.00

RS 0.00
58

SACARATO DE rmDRdxlDOFE RRIcO 2OMG/ML sOLucAO 50cO UNID RS O,cO
RS  O.cO

59
SAIS PARA REIDRATACAO ORAL(NAC`L 3,5 -( ITRATO NA 2,9G 4000 Urn RS 0.00

RS 0.00
cO

SIME TIC'ONA 40MG 20000 CORE RS  0-cO
RS 0.00

61
SIMETICONA 7 5M®ML SUSPENSAO ORAL i OML 30cO FRASCO RS 0.00

RS 0.00
62 slNVASTAIINA 2oMG counRIMIDo 8000 COMP. RS 0.00 RS 0.00
63 SOR0 GLICOFISIOLOGIC'O INJETAVEL 500MI. 10000 UNID RS  0.00 RS 0.00
64 SUCCINII+ COIJN  IO0MG 2500 UNID RS 0.00 RS 0.cO
65

SULFADIAZINA DE  PRATA  1°/a CREME  30G 3500 BISNAGA RS  0.00
RS 0.cO

66 T£NOXICAM 20MG PO LIOFILIZADO 2ML 4000 UNID RS 0.00 RS 0.00
67 TRAMADOI..CLORIDRATolcoMG/2MLSOLUCAOINJETAVEL(AMP)2MI. 8000 "POLA RS  O.cO RS  O.cO

TOTAL RS 0.00

6.  INI)ICACAO DE DOTACAO ORCAMENTARIA:

6.1.  As  despesas  com  a  presente  licita¢ao  terao  seus  custos  cobertos  com  os  recursos  financeiros

provenientes da Lei OrcamentAria ~ LOA/2025.

6.2.  As  rubricas orcamentarias  deverao  ser apresentadas por meio de consulta junto ao Departamento
Contibil, assim como a disponibilidade financeira, por meio do Secretalio da Fazenda Pdblica.

8.  PREVISAO DE DATA PARA INicIO I)A EXECUCAO DOS SERVICOS:

Estima-se, pela necessidade, que a contratacao seja realizada ate o dia 07 de maio de 2025

9.  LOCAL DA EXECUCAO I)OS SERVICOS:

0 regime de execucao sera por meio de fomecimento parcial, mediante solicita?ao

do 6rgao demandante.

0 objeto contratado devera ser entregue no prazo miximo de 02 (dois) dias corrides,

a partir do recebimento dr requisiq:5o de fomecimento,  em local determinado no termo de solicitag5o,

em dias de expediente e em horario agendado com o responsavel do 6rgao solicitante.

Os  items  deverao  estar  adequadamente  acondicionados  e  embalados,  de  modo  a

permitir completa seguranga durante o transporte, em conformidade com as quantidades, especifica96es

e caracteristicas definidas neste Termo de Referencia e no correspondente edital.
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10.   EQUIPE I)E PLANEJANINTO E FISCALIZACAO:

Indicacao de membros para compor/Auxi]iar a Comissao de Plane,iamento
Membro I

Nome: MARCUS VINICIUS LOPES SILVA
Cargo: Analista Tderico da Divisao de Compras
Matricula ou c6digo: 2093

Membro 2
Nome: BRUNA NICACIA PEREIRA DA SILVA
Cargo: Assess ora Executiva
Matricula ou c6digo: 2530-4

Indicacao de servidores para gerenciamento e fisca]izacao da contratacao
Gerenciamento

Nome: YATHA ANDERSON PEREIRA MACIEL
Matrieula: 1193

Setor: Secretario Municipal de Satide

Fiscalizacao
Nome: IRICELIA ASSUNCA0 DA SILVA
Matricula: 290
Setor: Fiscal de Contratos

Para   os   produtos   ora   requeridos,   foram   realizadas   cotag6es   diretas   com

potenciais fornecedores, as quais seguem anexo para complementacao da fase de planejamento,
quanto a busca dos precos m6dios.

Sem mais para o momento, reitero protestos de estima e apre€o.

Augustin6polis/TO, aos 07 de abril de 2025.

YATHA ANDERSON

PEREIRA

Ass!nado de forma digital

por YATHA AN DERSON
PEREIRA

MACIEL:01271102404 MACIEL:ol 2711 o24o4

YATHA ANDERSON PEREIRA MACIEL
Scoretario Municipal de Sahde


