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AUTARQUIA MUNICIPAL DE MOBILIDADE, TRÂNSITO E CIDADANIA
Departamento Administrativo e Financeiro
Divisão de Planejamento, Gestão e Finanças



RELATÓRIO DE ANÁLISE TÉCNICA SETORIAL
Contratação de Serviços

	1 – IDENTIFICAÇÃO DO CONTRATO

	Contrato / Protocolo:
	
	Vigência:
	

	Contratante:
	TRANSITAR

	Contratada:
	

	Objeto:
	

	Ordem de Serviço:
	
	Período Ref.[footnoteRef:1]: [1:  Período Ref.: Período de Referência.] 

	

	Unidade Setorial:
	



	2 – DETALHAMENTO DA EXECUÇÃO DO OBJETO

	[bookmark: _GoBack]2.1 – Informações referentes ao detalhamento da execução do objetoem relação ao período de referência e à Unidade Setorial em análise:

	Item
	Descrição
	Métrica
	Quantidade
	Valor Total (R$)

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	Redução / Glosa
	
	
	

	TOTAL
	
	
	

	Obs.:


	2.2 – A parcela executada e demonstrada no quadro acima está de acordo com o Contrato/Edital/TR. 

	(  ) Sim
	(   ) Parcialmente
	(   ) Não

	Obs.:



	3 – OBRIGAÇÕES DA CONTRATADA

	A CONTRATADA está cumprindo todas as obrigações previstas no Contrato/Edital/TR para a execução do objeto, em relação aos empregados terceirizados alocados com exclusividade na Unidade Setorial em análise, incluindo se a quantidade, qualidade, validade, valores e preços pactuados, prazo de entrega, especificações e modo de execução, dentre outros, estão compatíveis com o estabelecido no instrumento contratual.

	(   ) Sim
	(   ) Parcialmente
	(   ) Não

	Obs.:



	4 – OUTRAS OCORRÊNCIAS

	Outras irregularidades ou pendências registradas em relação à Unidade Setorial em análise:

	(   ) Sim
	(   ) Não

	Obs.:


Atesto a prestação de serviços nos moldes descritos no Quadro 2.1. 
Ao Fiscal Técnico do Contrato para fins de consolidação das informações constantes no Quadro 2.1 e, após, à(o) Comissão de Recebimento/Gestor do Contrato, sugerindo o (não) recebimento definitivo do objeto nos termos certificados.

Cascavel, dd de mmmm de aaaa.

	Assinatura:
	__________________________

	Nome:
	

	Qualificação:
	Fiscal Setorial do Contrato

	Matrícula:
	



Observação de preenchimento: Caso haja quaisquer pendências, ressalvas ou inconformidades, mesmo que parciais, descrevê-las no respectivo campo de Observações, indicando se são impeditivas e quais as providências tomadas ou a serem tomadas.
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