N° DFD: 04

Joagaba, 1 de outubro de 2024.
Ao
Setor de Licitagoes/Contratos
Secretaria de Administra¢ao e Financas
Municipio de Joacaba/SC

DOCUMENTO DE FORMALIZACAO DE DEMANDA (DFD)
FINALIDADE: SUBSIDIO AO PLANO DE CONTRATACOES ANUAL

1. INFORMACOES GERAIS

Setor Requisitante: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

Objeto:

Aquisi¢ao de um aspirador de secrecdo recarregavel e portatil, visando atender a necessidade de
uma moradora do municipio que realiza viagens frequentes fora do domicilio.

Indicaciio da data pretendida: Outubro/2024

Justificativa para a data pretendida:

Condigao critica da crianga

2. JUSTIFICATIVA DA CONTRATACAO

A aquisicdo emergencial do equipamento solicitado se justifica pela condig¢do critica da crianca
M.L.F.C.M., que sofreu paralisia cerebral ao nascer. Devido a essa condicdo, a crianga enfrenta
graves dificuldades de degluticdo, inclusive da propria saliva, e faz uso de gastrostomia. Além disso,
M.L.F.C.M. ndo possui controle motor geral, o que a torna ainda mais vulneravel.

Atualmente, o equipamento utilizado pela crianga para auxiliar na degluticdo e em outros cuidados
criticos s6 funciona quando conectado a energia elétrica. Essa limitagdo representa um risco
significativo durante as viagens para consultas e tratamentos médicos, pois qualquer interrupgao no
funcionamento do aparelho pode colocar a vida da crianga em perigo imediato.

A Secretaria de Saude adquiriu, conforme orientagdo médica, um aspirador nasal. No entanto, na
prescricdo nao foi considerada a quantidade de secrecdo produzida pela crianga, e o aparelho
adquirido ndo possui poténcia nem reservatorio suficientes para atender as suas necessidades.

Cabe informar que o equipamento necessario nao esta disponivel no Cincatarina. Portanto, a crianga
necessita de um aspirador manual e portatil para uso durante viagens de tratamento médico,
garantindo sua seguranga em situac¢des fora do domicilio.

2.2 Possui vincula¢do ou dependéncia com outra contrata¢ao?

(X) Nao/ (.....) Sim:

3. QUANTIDADE E PRAZO

1 unidade de Aspirador de secrecao recarregavel. A entrega sera realizada de forma imediata dentro
do prazo de 10 (dez) dias tteis, apds o recebimento da copia do empenho pela empresa contratada.
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4.  RESPONSAVEL
Responsavel pela contratagao: Maysa da Cunha
Responsavel pelo setor requisitante: Valmor Jodo Reisdorfer

Documento assinado digitalmente

“b MAYSA DA CUNHA
g Data: 01/10/2024 15:59:59-0300
Verifique em https://validar.iti.gov.br

Maysa da Cunha
Técnico Administrativo
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