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ANEXO I 

1. DOCUMENTO DE FORMALIZAÇÃO DE DEMANDA - DFD 

Órgão: Prefeitura Municipal de Coimbra 

Requisitante (Unidade/Setor/Departamento): Secretaria Municipal de Assistência Social 

Responsável pela Demanda:  Ariane Amélia Duarte Calil de Rezende Cargo/Função:  Diretora Municipal de 

Assistência Social 

E-mail:   diretoriasocial.coimbra@gmail.com   

 

Telefone: (31) 98377-2822 

1. Objeto: Contratação de empresa(s) especializada(s) para a aquisição emergencial de gêneros alimentícios, destinados ás 

necessidades e conveniências da Secretaria Municipal de Assistência Social. 

 

2. Justificativa da necessidade do serviço: 

2.1 – A aquisição de gêneros alimentícios é necessária para garantir a alimentação dos servidores, promovendo saúde, bem-estar 

e melhor desempenho nas atividades diárias. A medida visa atender a eventos, reuniões, plantões e situações emergenciais, 

garantindo que os profissionais possam exercer suas funções de forma eficiente. Assim, a compra desses itens é essencial para o 

bom funcionamento da Secretaria e a qualidade dos serviços prestados à população. 

2.2 - Esta demanda está contemplada no Plano Contratações Anual da Prefeitura Municipal de Coimbra - PCA 2025 e devidamente 

registrada no portal Nacional de Compras Públicas - PNCP, no termos da portaria nº 265/2023 e do decreto n°426/2023, 

contemplada na previsão orçamentária do município. 

3. Descrições e quantidades: 

ESPECIFICAÇÃO REF. QTD VALOR UNIT VALOR TOTAL 

CAFÉ. Café torrado e moído, tradicional, 

com aroma, sabor e cor característicos. 

Embalagem 100% selada, contendo os 

dados do produto. Com validade mínima 

de 6 meses a contar da data da entrega do 

produto. Com qualidade similar ou Superior a 

Três Corações®. Embalagem de 500g 

PCT 

 

 

 

50 R$ 38,00 R$ 1.900,00 

MANTEIGA COM SAL POTE COM 500 GR UND 

 

110 
R$ 26,00 R$ 2.860,00 

REFRIGERANTE - SABOR COLA - 
ACONDICIONANDO EM EMBALAGEM 
DESCARTÁVEL DE 2 L. QUALIDADE 
SIMILAR OU SUPERIOR A COCA COLA® 

UND 

 
100 

R$ 14,50 R$ 1.450,00 
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OU PEPSI®. COM IDENTIFICAÇÃO DO 
PRODUTO, MARCA DO FABRICANTE, 
DATA DE FABRICAÇÃO E VALIDADE. 

 

Total: R$ 6.210,00 

4. Observações gerais →  

Objeto: (   ) Serviço não continuado  

              (   ) Serviço continuado SEM dedicação exclusiva de mão de obra  

              (  ) Serviço continuado COM dedicação exclusiva de mão de obra  

              ( X  ) Material de consumo  

              (    ) Material permanente / equipamento  

4.1 - Previsão de data para assinatura contratual: 04/2025 

4.2 - Local de Entrega/Execução: Avenida Ernesto Lopes, n°390, Centro - Coimbra/MG (Departamento Municipal de Assistência 

Social/ CRAS) 

4.4 - Horário da Entrega/Execução: 07h00 às 11h00 e de 12h30 às 16h30 (Segunda a Sexta-feira) 

4.5 - Unidade responsável para esclarecimentos: Secretaria Municipal de Assistência Social 

4.6 - Servidor (es) responsável (is) para esclarecimento (s):  

4.6.1. Identificação do gestor titular da Ata:  

              Nome do servidor: Ariane Amélia Duarte Calil de Rezende 

Matrícula: 112772 

Lotação: Assistência Social  

E-mail: diretoriasocial.coimbra@gmail.com 

4.6.2. Identificação do gestor suplente da Ata: 

               Nome do servidor: Cristiane Regina Cal Bastos 
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Matrícula: 112206 

Lotação: Assistência Social  

E-mail: diretoriasocial.coimbra@gmail.com 

 

4.6.3. Identificação do fiscal da Ata: 

               Nome do servidor: Ariane Amélia Duarte Calil de Rezende 

Matrícula: 112772 

Lotação: Assistência Social  

E-mail: diretoriasocial.coimbra@gmail.com 

4.7. Equipe responsável pela elaboração do Documento de Formalização de Demanda: 

         

4.7.1. Nome do Servidor 

Nome do servidor: Juliana da Silva Freitas 

Matrícula: 113004  

Lotação: Secretaria Administrativa / Gabinete do Prefeito 

  E-mail: licitação.prefeituracoimbra@gmail.com 

 

4.87- Prazo para pagamento: Em até 30 (trinta) dias corridos, após emissão de nota fiscal. 

Avenida Ernesto Lopes, n° 390- Coimbra/MG – Secretaria de Assistência Social 

 

 

 

 

——————————————————————————————— 

Ariane Amélia Duarte Calil de Rezende 

Diretor de Assistência Social 

CPF: 074.175.556-40 

 Matrícula: 112772 

 Em conformidade com a legislação que rege o tema, encaminhe-se à autoridade competente para análise de conveniência e oportunidade 

para a aquisição e demais providências cabíveis. 
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