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DOCUMENTO DE FORMALIZAÇÃO DE DEMANDA

Órgão: Secretaria Municipal de Assistência Social.

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

Responsável pela Demanda: Sirlene Jordão Matrícula: 642746-2

E-mail: gestaosocial@agrolandia.sc.gov.br Telefone:
(47) 3534-4817

1. Objeto: Inscrição de servidores da Secretaria Municipal de Assistência Social do Município de Agrolândia/SC,
Sirlene Jordão, Lediane de Melo Hinkel, Rosângela dos Santos Pereira, Janiele Siqueira da Silva e Rainildes
Wolff Kauling , no evento aberto de capacitação e aperfeiçoamento intitulado: XIII SEMINÁRIO ESTADUAL DA
POLÍTICA  DE  ASSISTÊNCIA  SOCIAL,  visando  atualização  e  aperfeiçoamento  dos  servidores  públicos  da
Secretaria Municipal de Assistência Social do Município de Agrolândia/SC.

2. Justificativa da necessidade da contratação:  A  presente  solicitação  justifica-se  ao  fato  de  que  o
Seminário acima mencionado oferecerá as  servidoras  a  oportunidade de aprimorar  suas  competências
técnicas  e  comportamentais.  Esse  desenvolvimento  ajudará  não  só  na  execução  das  atividades  ,  mas
também ampliará o conjunto de habilidades, preparando-as para enfrentar desafios mais complexos do
cotidiano de trabalho socioassistencial.

3. Descrições e quantidades

Item DESCRIÇÃO/
ESPECIFICAÇÃO

TIPO DO
ITEM (*)

SUBITEM
(**)

    MA
RCA

(SE APLICÁVEL)

UNIDADE
DE

MEDIDA
QUANT

001 Inscrição  no  XIII  Seminário  de
Estadual  Assistência Social Serviço Inscrição 05

(*) Materiais; serviços; obras; serviços de engenharia.
(**) Consumo; permanente; continuado; não
continuado.

4. Grau de prioridade da compra: NORMAL

5. Estimativa de valor: R$ 1750,00 (TOTAL)

6. Prazo de entrega/ execução:  DE 08 A 10 DE MAIO DE 2024

7. Local e horário da entrega/execução:

Local: LAGES/SC.

Horário: CONFORME PROGRAMAÇÃO ANEXA
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8. Vinculado ou dependente da contratação de outro Documento de Formalização de Demanda: NÃO

9. Indicação do fiscal do contrato ou servidor que fará a liquidação da despesa: Lediane de Melo Hinkel
(Fiscal de Contrato )

   Agrolândia, 07 de Março de 2024.

                                         Sirlene Jordão

                  Secretária Municipal de Assistência Social
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