[bookmark: _GoBack]RELATÓRIO DE EXECUÇÃO PARCIAL - RESPOSTA
AÇÕES DE SOCORRO E ASSISTÊNCIA ÀS VÍTIMAS
PERÍODO TOTAL: 00/00/0000 A 00/00/0000

ESTE DOCUMENTO DESTINA-SE AO REGISTRO E APRESENTAÇÃO DE INFORMAÇÕES PARA O ACOMPANHAMENTO FEDERAL DA EXECUÇÃO DOS RECURSOS LIBERADOS PELA SECRETARIA NACIONAL DE PROTEÇÃO E DEFESA CIVIL (SEDEC) PARA AÇÕES DE RESPOSTA A DESASTRES (SOCORRO E ASSISTÊNCIA ÀS VÍTIMAS). 
SE O ENTE ESTADUAL FOR O CENTRALIZADOR DOS RECURSOS, AS INFORMAÇÕES DEVEM SER DETALHADAS POR MUNICÍPIO.
ESTE RELATÓRIO DEVE SER ENVIADO À SEDEC/MI TRIMESTRALMENTE, A CONTAR DA DATA DE PUBLICAÇÃO DE LIBERAÇÃO DOS RECURSOS.
SEDEC/MI: ESPLANADA DOS MINISTÉRIOS, BLOCO “E”, 7º ANDAR, SALA 704, BRASÍLIA/DF, CEP: 70.067-901.


1. TRANSFERÊNCIA OBRIGATÓRIA
Nº DO PROCESSO-MI: 00000.000000/0000-00
Nº DO TERMO DE COMPROMISSO: 000/0000

1.1. DADOS DO RESPONSÁVEL FINANCEIRO
NOME:       XXXXXXX XXXXXXXX XXXX 
CARGO: XXXXXXXX
CPF: 000.000.000-00
TELEFONE: (00) 0000-0000
E-MAIL: XXXXX@XXXXX

1.2. DADOS DA TRANSFERÊNCIA OBRIGATÓRIA

PARCELA ÚNICA/1ª PARCELA
Nº DA PORTARIA DE RECONHECIMENTO FEDERAL/ANO: 000/0000
Nº DO PROCESSO DA TRANSFERÊNCIA OBRIGATÓRIA: 00000.000000/0000-00
Nº DA PORTARIA DA AUTORIZAÇÃO DE LIBERAÇÃO DE EMPENHO/ANO: 000/0000
ORDEM BANCÁRIA Nº/DATA: 00000000000 – 00/00/00
VALOR RECEBIDO: R$ 000.000,00
VIGÊNCIA TOTAL DO TERMO DE COMPROMISSO: 00/00/0000 A 00/00/0000

2ª PARCELA/RECURSO ADICIONAL
Nº DA PORTARIA DE RECONHECIMENTO FEDERAL/ANO: 000/0000
Nº DA PORTARIA DA AUTORIZAÇÃO DE LIBERAÇÃO DE EMPENHO/ANO: 000/0000
ORDEM BANCÁRIA Nº/DATA: 00000000000 – 00/00/00
VALOR RECEBIDO: R$ 000.000,00
VIGÊNCIA TOTAL DO TERMO DE COMPROMISSO: 00/00/0000 A 00/00/0000



[MODELO]
BRASÃO/SÍMBOLO
ÓRGÃO


1


1.3. AÇÕES DE SOCORRO E ASSISTÊNCIA DESENVOLVIDAS NO PERÍODO - EXECUÇÃO FÍSICO-FINANCEIRA

	AÇÕES/METAS APROVADAS NO PLANO DETALHADO DE RESPOSTA [endnoteRef:1] [1:  Descrever as ações/metas aprovadas de acordo com a nomenclatura utilizada no Plano Detalhado de Resposta.] 

	SITUAÇÃO
	PERÍODO
	ANEXOS CORRESPONDENTES
	GASTOS NO CPDC RELACIONADOS À EXECUÇÃO [endnoteRef:2] [2:  Correspondência do extrato do Cartão de Pagamento de Defesa Civil (CPDC) com as ações aprovadas no Plano Detalhado de Resposta - informar qual(is) meta(s) aprovada(s) relaciona(m)-se ao gasto identificado no extrato.] 


	
	NÃO INICIADA
	EM EXECUÇÃO
(%)
	CONCLUÍDA
(100%)
	INÍCIO 
	CONCLUSÃO
	
	IDENTIFICAÇÃO NO EXTRATO
	DATA
	VALOR (R$)

	MUNICÍPIO XXXXX
	1. XXXXXXXXXXX
	
	
	X
	00/00/00
	00/00/00
	I. XXXXXXXXXXXXX
II. XXXXXXXXXXXXX
	XXXXXXXXXX
	00/00/00
	00.000,00

	
	2. XXXXXXXXXXX
	
	80%
	
	00/00/00
	00/00/00
	III. XXXXXXXXXXXXX
	XXXXXXXXXX
	00/00/00
	00.000,00

	
	3. XXXXXXXXXXX
	X
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	4. 
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	5. 
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	SUBTOTAL
	00.000,00

	
	TOTAL GERAL 
	000.000,00

	

	METAS NÃO INICIADAS E NÃO CONCLUÍDAS
	JUSTIFICATIVAS E OBSERVAÇÕES

	1. XXXXXXXXXXX
	XXXXXXXXX

	2. XXXXXXXXXXX
	XXXXXXXXX







1.4. SITUAÇÃO GERAL E IMPACTO DAS AÇÕES DESENVOLVIDAS À POPULAÇÃO 


	AÇÕES/METAS APROVADAS NO PLANO DETALHADO DE RESPOSTA [endnoteRef:3] [3:  Descrever as ações/metas aprovadas de acordo com a nomenclatura utilizada no Plano Detalhado de Resposta. Informar os materiais adquiridos/locados e serviços executados com seus quantitativos.] 

	DESCRIÇÃO/EFETIVIDADE DA AÇÃO [endnoteRef:4] [4:  Para os materiais/kits de assistência humanitária adquiridos por meio de transferência obrigatória, o campo “Situação atual – Descrição e efetividade da ação” deve conter as seguintes informações: situação atual (atuação dos órgãos de proteção e defesa civil na assistência prestada aos afetados); a população atendida (critérios e impacto da ação desenvolvida); e o aproveitamento dos materiais/ kits (utilização e destinação, critérios de definição dos materiais e critérios de distribuição)] 

	QUANTIDADE DE PESSOAS BENEFICIADAS

	MUNICÍPIO  XXXXXXXX
	1. XXXXXXXXXXX
	XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
	000

	
	2. XXXXXXXXXXX
	XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
	000

	
	3. 
	
	

	
	TOTAL
	0000

	MUNICÍPIO  XXXXXXXX
	4. XXXXXXXXXXX
	XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
	000

	
	5. XXXXXXXXXXX
	XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
	000

	
	6. 
	
	

	
	TOTAL 
	0000

	TOTAL GERAL 
	0000



2. ANEXOS OBRIGATÓRIOS [endnoteRef:5] [5:  Todos os anexos devem estar numerados e relacionados no quadro 1.3 desse relatório. A totalidade dos documentos necessários (análise técnica + financeira) pode ser consultada no sítio eletrônico oficial do MI.] 

2.1 RELATÓRIO FOTOGRÁFICO DO PERÍODO (MODELO DE ANEXO A).
2.2 EXTRATO BANCÁRIO DO CARTÃO DE PAGAMENTO DE DEFESA CIVIL (CPDC), NO PERÍODO.

EM CASO DE LOCAÇÃO DE MEIOS DE TRANSPORTE: 
2.3 DESCRITIVO DE TRANSPORTE E LOGÍSTICA (MODELO DE ANEXO B).

EM CASO DE ADESÃO FEDERAL À ATA DE REGISTRO DE PREÇO DA SEDEC/MI – KITS DE ASSISTÊNCIA HUMANITÁRIA:
2.4 TERMO DE RECEBIMENTO E DISTRIBUIÇÃO DE MATERIAIS DE ASSISTÊNCIA HUMANITÁRIA (MODELO DE ANEXO C) 

3. DECLARAÇÃO DE CUMPRIMENTO DO OBJETO
DECLARO QUE AS INFORMAÇÕES APRESENTADAS NESTE RELATÓRIO EXPRESSAM A VERDADE E A REGULAR APLICAÇÃO DOS RECURSOS FEDERAIS PARA AÇÕES DE RESPOSTA EM ATENDIMENTO À POPULAÇÃO DIRETAMENTE AFETADA PELO DESASTRE EM TELA, DE ACORDO E EXCLUSIVAMENTE NAS AÇÕES E METAS PROPOSTAS E AUTORIZADAS POR ESTA SEDEC E EM OBSERVÂNCIA ÀS NORMAS ADMINISTRATIVAS, OPERACIONAIS E AMBIENTAIS VIGENTES.
LOCAL, 00 DE XXXXX DE 0000

	RESPONSÁVEL FINANCEIRO
ASSINATURA
____________________________
NOME/CARGO/REGISTRO




(ESSE RELATÓRIO DEVERÁ ESTAR DEVIDAMENTE DATADO, ASSINADO E COM RUBRICAS EM TODAS AS SUAS FOLHAS).
RELATÓRIO DE EXECUÇÃO PARCIAL
RESPOSTA - AÇÕES DE SOCORRO E ASSISTÊNCIA ÀS VÍTIMAS
(MODELO A) - RELATÓRIO FOTOGRÁFICO - ANEXO Nº 00
	

IMAGEM


	

IMAGEM



	FIG.1 AÇÃO/RESULTADO
DATA: 00/00/0000
LOCALIZAÇÃO: XXXXXX
	FIG.2 AÇÃO/RESULTADO
DATA: 00/00/0000
LOCALIZAÇÃO: XXXXXX

	

IMAGEM


	

IMAGEM



	FIG.3 AÇÃO/RESULTADO
DATA: 00/00/0000
LOCALIZAÇÃO: XXXXXX
	FIG.4 AÇÃO/RESULTADO
DATA: 00/00/0000
LOCALIZAÇÃO: XXXXXX

	

IMAGEM

	

IMAGEM



	FIG.5 AÇÃO/RESULTADO
DATA: 00/00/0000
LOCALIZAÇÃO: XXXXXX
	FIG.6 AÇÃO/RESULTADO
DATA: 00/00/0000
LOCALIZAÇÃO: XXXXXX


ASSINATURA DO RESPONSÁVEL 
____________________________
NOME/CARGO/REGISTRO
LOCAL, ___ DE _______________ DE _____.

ANEXO Nº 00 - RELATÓRIO DE EXECUÇÃO PARCIAL
RESPOSTA - AÇÕES DE SOCORRO E ASSISTÊNCIA ÀS VÍTIMAS
(MODELO B) - DESCRITIVO DE TRANSPORTE E LOGÍSTICA 

	TRANSPORTE
TERRESTRE (  )  AÉREO (  )   FLUVIAL (  )
	COMBUSTÍVEL
	FINALIDADE ALCANÇADA

	MARCA/MODELO:
	
	

	PLACA/IDENTIFICAÇÃO:
	
	

	INFORMAÇÕES DO SERVIÇO/ITINERÁRIO
	TIPO
	QTDE (LITROS)
	TRANSPORTE DE VÍTIMAS - QTDE
	TRANSPORTE DE AGENTES DE DEFESA CIVIL - QTDE
	CARGA

	DATA
	ORIGEM
	DESTINO
	TEMPO DO TRAJETO
(HORAS)
	DISTÂNCIA DO TRAJETO
(KM)
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	MATERIAL
	QUANTIDADE

	00/00/00
	XXXXXXXXX
	XXXXXXXXX
	00 
	00
	XXXXX
	00
	00
	00
	1. XXXXXXXX
	00

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	2. XXXXXXXX
	00

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	OBSERVAÇÕES:





LOCAL, ___ DE _______________ DE _____.
ASSINATURA DO RESPONSÁVEL 
____________________________
NOME/CARGO/REGISTRO


ANEXO Nº 00 - RELATÓRIO DE EXECUÇÃO PARCIAL
RESPOSTA - AÇÕES DE SOCORRO E ASSISTÊNCIA ÀS VÍTIMAS
(MODELO F) - RELATÓRIO DE ENTREGA DOS MATERIAIS DE ASSISTÊNCIA HUMANITÁRIA


RESPONSÁVEL PELA ENTREGA DOS RECURSOS MATERIAIS EMERGENCIAIS (KITS) 
NOME: XXXXXXX XXXXXXXX XXXX 
RG.: 00000000 / UF
CPF: 000.000.000-00
TELEFONE: (00) 0000-0000
E-MAIL: XXXXX@XXXXX

INFORMO QUE OS MATERIAIS/KITS EMERGENCIAIS DE ASSISTÊNCIA HUMANITÁRIA FORAM DISTRIBUÍDOS [endnoteRef:6] [endnoteRef:7], NAS QUANTIDADES INFORMADAS ABAIXO, À POPULAÇÃO AFETADA PELO DESASTRE [endnoteRef:8] ________________, OCORRIDO EM 00/00/0000 CONFORME DEMANDA APRESENTADA À SEDEC/MI E APROVADA POR AUTORIDADE COMPETENTE DESTA SECRETARIA. [6:  Inserir imagens do recebimento e entrega dos kits no Relatório Fotográfico (Modelo E).]  [7:  Informar os meios logísticos utilizados com recursos federais no Descritivo de Transporte e Logística (Modelo D) e inserir imagens no relatório fotográfico (Modelo E). ]  [8:  Classificar conforme decretação/reconhecimento federal.] 


	MATERIAL/ KIT  [endnoteRef:9] [9:  Conforme especificações das atas de registro de preços gerenciadas pela SEDEC/MI.] 

	PESSOAS BENEFICIADAS
(QUANTIDADE)
	DATA DE ENTREGA

	CESTAS DE ALIMENTOS
	000
	00/00/00

	ÁGUA MINERAL
	000
	00/00/00

	KIT PARA HIGIENE PESSOAL
	
	

	COLCHÃO - SOLTEIRO
	
	

	KIT DORMITÓRIO - ACESSÓRIOS
	
	

	KIT PARA LIMPEZA DOMÉSTICA
	
	

	KIT INFANTIL
	
	

	KIT IDOSO/PESSOA COM NECESSIDADES ESPECIAIS
	
	


      
ESTOU CIENTE QUE DEVO MANTER EM ARQUIVO, POR PRAZO ESTABELECIDO EM LEI, A RELAÇÃO DOS BENEFICIADOS (MAIORES DE IDADE) - COM NOME, CPF, RG, ENDEREÇO, E-MAIL E TELEFONE, PARA ATENDIMENTO DE POSSÍVEIS DEMANDAS DE ÓRGÃOS ADMINISTRATIVOS E FISCALIZATÓRIOS. 



LOCAL, ___ DE _______________ DE _____.


ASSINATURA DO RESPONSÁVEL 
____________________________

______________________________
NOME/CARGO/REGISTRO


ORIENTAÇÕES (NOTAS)

FAVOR NÃO ENVIAR ESTA LAUDA.
