CA, ) ¢ A Grau de Sigilo
a RRE - RELATORIO RESUMO DO EMPREENDIMENTO - TOMADOR #PUBLICO
N*OPERAGAO N SICONV ‘Esl'm ‘pmnm AGAO  MODALIDADE RECURSO
0GU ndo-PAC
PROPONENTE / TOMADOR MUNICIFIO 1UF LOCALIDADE § ENDEREGO |
PREFEITURAMUNICIPAL SAO FRANCISCO DE ASSIS /RS RUA JOAO MOREIRA. 1707 VALORE'S CONTRATADOS [R$)
0BJETO |APELIDO DO EMPREENDIMENTO REPASSE CONTRAPARTIDA [INVESTIMENTO
CONSTRUGAO - PREDIO SAUDE AMPLIAGAO - ESF (COHAB) 278 204 12 18484 91 296 77903
Situagdo do TC/CR: Percentual previsto em: Medicso ne: 2 Saldo a Repasse (R$) |Contrapartida (R$)
Adiantada abr-24 23,59% i i Reprogramar: 0,00 0,00
Acumulado Anterior: 5,00% Valores Medidos (R$) Execugdo
Meta / . ! . ~ . . Lote de Licitagdo [ n° do| Valor Total (R$) | Acum. Periodo . Acum. incluindo o | Fisica
Etapa Sub-Meta Descrigdao da Meta / Sub-Meta Situagao Quantidade  Unid. I n° CTEF BM Anterior No Periodo Periodo Acurn.
Repasse 278.294,12 13.925,22 51.737,22 65.662,44
CP. Financ. 18.484,91 924,94 3.436,50 4.361,44 o
UL Outros 0,00 0,00 0,00 0,00 AR
Investimento| 296.779,03 14.850,16 55.173,72 70.023,88
1 Meta 1. |AMPLIAGAO ESF COHAB "'E:::;’ ééi’" 744,90 m? TP 004/2023 2 296.779,03 14.850,16 55.173,72 70.023,88 23,59%

Sao Francisco de Assis - RS

Local:

Responsavel Técnico

Nome: Arlindo Fumaco
Cargo: Engenheiro Civil
ART/RRT Fiscal.: 12573465

Responsavel Social
Nome:
Cargo:

41.211 v009 micro

Data: 02 de abril de 2024

Representante Tomador / Agente Promotor
Nome:

Cargo: Prefeito Municipal

Miguel Floreni Beren Lamberti

Responsavel Financeiro
Nome: Jorge Luiz Salbego Manara
Cargo: Secretario da Fazenda

Assinado por 2 pessoas: ARLINDO JOSE FUMACO e MIGUEL FLORENI BEREN LAMBERTI
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