INSTITUTO NACIONAL DO SEGURO SOCIAL

TERMO DE RECEBIMENTO DEFINITIVO

INTRODUCAO

O Termo de Recebimento Definitivo declarard formalmente a Contratada que os servigos prestados

ou que os bens fornecidos foram devidamente avaliados e atendem aos requisitos estabelecidos e
aos critérios de aceitacao.

Referéncia: Alinea “f”, inciso Il, e alinea “d”, inciso lll, do art. 33, da IN SGD/ME N2 1/2019.

1 - IDENTIFICAGAO

CONTRATO N¢ xx/aaaa
CONTRATADA <Nome da Contratada> CNPJ | XXXXXXXXXXXX
N2 DA OS/OFB <xXxx/aaaa> DATA DA EMISSAO: <dia> de <més> de <ano>.

2 - ESPECIFICACAO DOS PRODUTOS/BENS E VOLUMES DE EXECUGAO

SOLUCAO DE TIC

<Descricao da solucgdo de TIC solicitada relacionada ao contrato anteriormente identificado>

ITEM DESCRIGAO DO BEM OU SERVIGO METRICA | QUANTIDADE TOTAL
1 |<Descricdo igual ao da OS/OFB de abertura> <Ex.: PF> <n> <total>
TOTAL DE ITENS

3 - ATESTE DE RECEBIMENTO

Por este instrumento atestamos, para fins de cumprimento do disposto na alinea “f”, inciso Il, e alinea “d”, inciso Ill, do
art. 33, da IN SGD/ME N2 1/2019, alterada pela IN SGD/ME n? 31/2021, que os <servi¢os / bens> correspondentes a
<0S/OFB> acima identificada foram <prestados/entregues> pela CONTRATADA e atendem as condi¢Bes contratuais, de

acordo com os Critérios de Aceitagdo previamente definidos no Modelo de Gestdao do Termo de Referéncia do Contrato
acima indicado.

4 - DESCONTOS EFETUADOS E VALOR A LIQUIDAR

De acordo com os critérios de aceitagdo e demais termos contratuais, <ndo> hda incidéncia de descontos por
desatendimento dos indicadores de niveis de servicos definidos.

<N&o foram / Foram> identificadas inconformidades técnicas ou de negdcio que ensejam indicacdo de glosas e san¢es,
<cuja instrugdo corre em processo administrativo préprio (n2 do processo)>.

Por conseguinte, o valor a liquidar correspondente a <OS/OFB> acima identificada monta em RS <valor> (<valor por
extenso>).

Referéncia: <Relatdrio de Fiscalizagdo n2 xxxx ou Nota Técnica n? yyyy>.

5 - ASSINATURAS

FISCAL TECNICO FISCAL REQUISITANTE
<Nome do Fiscal Técnico> <Nome do Fiscal Requisitante>
Matricula: xxxxxxxx Matricula: xxxxxxxx
<Local>, <dia> de <més> de <ano>. <Local>, <dia> de <més> de <ano>.




