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CRONOGRAMA PREVISTO PLE

APELIDO EMPREENDIMENTO

1. Selecione o Título do Evento da Administração Local:
4

19 2. Digite nas células em amarelo o número do período em que os eventos serão concluídos:
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↓ 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25
FILTROF

0 Para aplicação de Adm. Local é necessário definir os eventos manualmente.
F 1 SERVIÇOS PRELIMINARES 1
F 2 PISOS 1
F 3 BANHEIROS 1
F 4 CALHAS E RUFOS 2
F 5 PINTURA E CORREÇÕES 1 2
F 6 PINTURA INTERNA (PAREDES, PORTAS) 1 2
F 7 ESQUADRIAS 1
F 8 DRENAGEM 2FF

F Cronograma

F %
F R$
F %
F R$
F Administração Local %
F
F

F Soledade/
F Local Responsável Técnico
F Nome: Whelington da Rosa
F CREA/CAU: A246016-5

F Data ART/RRT: 17211322

-
0,00% 0,00%

--

100,00%

- --
100,00%

100,00%
53.000,00 
100,00%100,00% 100,00% 100,00% 100,00% 100,00%

53.000,00 
100,00% 100,00%

Grau de Sigilo
#PUBLICO

PROPONENTE / TOMADOR Nº OPERAÇÃO
Prefeitura de Soledade Reforma prédio dos fundos CRAS

Parcela
71,77% 28,23%

38.039,42 14.960,58

Mês 12
0,00% 0,00%0,00%

Mês 11Mês 09 Mês 10Mês 08Mês 01 Mês 02 Mês 03 Mês 07

4. CALHAS E RUFOS

Nº do 
Evento Título dos Eventos

Mês 04 Mês 05 Mês 06

- -
0,00% 0,00%

- -
0,00% 0,00% 0,00%

53.000,00 
71,77% 100,00% 100,00% 100,00%

38.039,42 53.000,00 53.000,00 53.000,00 53.000,00 53.000,00 
100,00% 100,00% 100,00%

53.000,00 
100,00%

Acumulado

0,00% 100,00%

100,00%

quarta-feira, 9 de setembro de 2026

53.000,00 53.000,00 
100,00% 100,00%
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VERIFICAÇÃO DAS
ASSINATURAS

Código para verificação: C5A7-39B9-09B8-2FE2

Este documento foi assinado digitalmente pelos seguintes signatários nas datas indicadas:

DAVIH DE CASTRO OTTONI (CPF 042.XXX.XXX-82) em 10/09/2026 16:09:30 GMT-03:00
Papel: Parte

Emitido por: Sub-Autoridade Certificadora 1Doc (Assinatura 1Doc)

JOCIVAL DE MORAES MACHADO (CPF 898.XXX.XXX-34) em 10/09/2026 16:18:13 GMT-03:00
Papel: Parte

Emitido por: Sub-Autoridade Certificadora 1Doc (Assinatura 1Doc)

Para verificar a validade das assinaturas, acesse a Central de Verificação por meio do link:

https://soledade.1doc.com.br/verificacao/C5A7-39B9-09B8-2FE2


