SOLICITAÇÃO DE REEQUILÍBRIO ECONÔMICO FINANCEIRO 

DE CONTRATO OU ATA DE REGISTRO DE PREÇOS
(Oscilação nos preços de mercado – art. 65, II, “d” da Lei nº 8.666/93 c/c art. 1º, IX e art. 4º, XV da Normativa de Gestão de Contratos - IFMG)

IFMG - Campus_____________________________, _____ de _________ de ________.

(Contrato ( ARP nº____/______ Edital __________________nº_______________
Objeto do Contrato/ARP: ___________________________________________________

Contratada/Registrada:_____________________ CNPJ nº: _______ Tel.: (__)____-____
Para: Coordenadoria de Contratos
	DESCRIÇÃO DETALHADA DA SOLICITAÇÃO
	JUSTIFICATIVA DETALHADA
	VALOR ORIGINAL
	VALOR A SER ACRESCIDO/SUPRIMIDO
	VALOR APÓS REEQUILÍBRIO

	 
	
	 
	 
	 


Documentos anexados: 

( Ofício da empresa solicitando.

( Pesquisa de mercado com no mínimo 3 (três) empresas, demonstrando que houve oscilação de preço significativa no mercado, que comprometeu o equilíbrio econômico financeiro da execução do fornecimento. Pesquisa com menos de três orçamentos deverá ser justificada.

( Parecer técnico da área relacionada ao objeto do contrato.

( Quadro demonstrativo do limite para reequilíbrio econômico financeiro.

( Outros documentos que demonstrem a oscilação de preços no mercado (jornais, revistas etc)
	Fiscal do Contrato
	
	Supervisor de Contratos
	
	DAP
	
	Diretor Geral do Campus

	( Solicito.

___________________
Nome Legível
___________________

Assinatura
	
	( De acordo.
_____________________

Nome Legível

_____________________

Assinatura
	
	( De acordo.

_________________

Nome Legível

_________________

Assinatura
	
	( De acordo.

_____________________

Nome Legível

_____________________

Assinatura


RECEBIMENTO NA COORD. DE CONTRATOS POR ________________EM  ___/ ___/ ___.

ENCAMINHADO PARA A COORD. DE PLANEJAMENTO EM ___/___/_____. RECEBIDO NA COORD. DE PLANEJAMENTO POR_______________EM ___/___/_____.

ENCAMINHADO PARA A DIR. DE ORÇAMENTO PARA CLASSIFICAÇÃO ORÇAMENTÁRIA EM___/___/_____. RECEBIDO POR ______________EM ___/___/_____.

PTRES:______ Fonte de Rec.:_______ Elemento de Desp.: ______.___ Plano Int.: __________

ENCAMINHADO PARA A COORD. SUPRIMENTOS PARA EMISSÃO DA NOTA DE EMPENHO EM: ___/___/_____. RECEBIDO POR_____________EM ___/___/_____.

Empenho nº _____NE________                    

ENCAMINHADO PARA A COORD. DE CONTRATO EM___/___/_____. RECEBIDO POR_____________ EM ___/___/_____.

TERMO ADITIVO ELABORADO POR ______________EM___/___/_____ E ENCAMINHADO PARA A PROCURADORIA EM___/___/_____. RECEBIDO NA PROCURADORIA POR_________________EM___/___/_____.

Solicitação nº


______________








