Anexo II — Formularios para Registro de ocorréncias do Instrumento de Medicao

de Resultado

Os formularios a seguir sdo um exemplo e podem ser adaptados, com a exclusdo ou
inclusdo de novos campos para registro dos dados durante a vigéncia do contrato.

CADASTRO DE OCORRENCIA (A1, A2, A3, B1, B2)

Campus/unidade:
Fiscal:

QUANTIFICACAO DO DESCUMPRIMENTO CONFORME CADA MODULO - UMA
PLANILHA PARA CADA MODULO:

Codigo do posto -
consultar efetividade (listar
todos os codigos, quando
houver)

TOTAL

Cddigo do

Item para

cada

ocorréncia

(itens A1, A2, Data inicio
A3,B1,B2) -

consultar

“Analise da

ocorréncia":

TOTAL

Assinatura Assinatura

. Data final R DE
Supervisor Supervisor

DIAS

Relato geral das ocorréncias referente ao servico prestado:

Eu,

, supervisor da empresa do referido

contrato, acuso ciéncia acerca do conteudo deste documento

Fiscal de contrato



CADASTRO DE OCORRENCIA (C1, C2, €3, C4, C5, C6 e C7)

Campus/unidade:

Fiscal:

QUANTIFICACAO DO DESCUMPRIMENTO CONFORME CADA MODULO - UMA PLANILHA
PARA CADA MODULO:

Descricdo resumida do descumprimento (uma linha para cada item e para cada periodo
continuo da ocorréncia)

TOTAL

Relato geral das ocorréncias referente ao servico prestado:




Eu, , supervisor da empresa do
referido contrato, acuso ciéncia acerca do conteldo deste documento




