2. PREFEITURADE

< SORRISO

AN CAPITAL NACIONAL DO AGRONEGOCIO

DOCUMENTO DE FORMALIZACAO DE DEMANDA (DOD) N° 02/2021

ORGAO: PREFEITURA MUNICIPAL DE SORRISO - MT
SETOR REQUISITANTE SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
RESPONSAVEL PELA DEMANDA: LUIS FABIO MARCHIORO

E-MAIL: compras.semsas@sorriso.mt.gov.br TELEFONE: 066 3545 8024 — 3545 8003

1. Objeto da Licitacao:

REGISTRO DE PRECOS PARA AQUISICAO DE COMBUSTIVEIS (ETANOL, GASOLINA, OLEO
DIESEL S-10) NO MUNICIPIO DE CUIABA/MT, PARA ATENDER AS DEMANDAS DA SECRETARIA
MUNICIPAL, POR MAIOR DESCONTO PORCENTUAL POR ITEM, SOBRE O PRECO MEDIO MENSAL
DE CUIABA/MT DIVULGADO PELA ANP.

2. Justificativa da necessidade da contratacdo/ aguisicdo do servico ou produto:

2.1 A presente aquisicdo/contratacdo se justifica pela necessidade de atender as demandas da Secretaria
Municipal de Saude e Saneamento e Transportes, por necessidade de abastecimento de 6nibus,
ambulancias e demais veiculos oficiais no perimetro urbano da cidade de Cuiabad-MT. Os quais estdo a
servicos da Administracdo Publica Municipal, visando a economicidade por parte do municipio, além de
garantir a continuidade dos servigos publicos.

2.2. Considerando ndo terem comparecido licitantes interessados nas duas tentativas de Pregéo
Eletrdnico n® 031/2021, tendo como resultado licitacao deserta.

2.3. Considerando que em contato telefénico com alguns possiveis interessados em participar da licitacéo

na modalidade de Pregdo Eletrbnico os mesmos alegaram que 0S custos operacionais para participar do
Pregdo Eletronico é muito elevado, tornando-se inviavel a para as empresas, visando a economicidade

por parte do municipio, além de garantir a continuidade dos servigos publicos.

3. Quantitativo do servico/produto a ser contratado ou adquirido:

ANEXO | — TERMO DE REFERENCIA.
LISTA DE COMPRAS N° 479/2021.

4. Previsao de data em que deve ser iniciada a prestacdo do servico ou aquisicdo dos produtos:

AGOSTO/2021.

5. Checklist Final de Formalizacdo do Processo

( X)) Parecer Contabil;

( X) Lista de compras n° 479/2021,

( X') Cotagoes (Orgcamentos/ Atas);

( X) Termo de Referéncia (02 Vias Assinadas e vistadas);
( X) Balizamento e quantitativos (Planilha);
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or para o0 CRC (Quando for Adesao, Dispensa ou Inexigibilidade).

6. Indicacdo do membro da equipe de planejamento e o responsavel pela fiscalizacdo:

TITULAR: LUIZ CLAUDI

Secretaria Municipal de Saude e Saneamento:

O GOLVEIA

SUBSTITUTO: ATAIR MACHADO DOS SANTOS.

Secretaria Municipal de Obras e Servigos Urbanos:
TITULAR: EDVALDO MARTINEZ DOS REIS
SUBSTITUTO: RAMIRO PERSSON QUADROS

Sorriso-MT, 26 julho de 2021.

Responsével pela Formalizagdo da Demanda

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE E SANEAMENTO

Av. Porto Alegre, 2525 - Centro - CEP

Luis Fabio Marchioro
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