
MODELO “F”     
	INVENTÁRIO DE BENS MÓVEIS EXISTENTES NA UNIDADE (F)


	UNIDADE:                                                                                                                                    CÓDIGO:

	EXERCÍCIO:


	 ITEM
	 Nº PATRIMÔNIO
	 LOCALIZAÇÃO
	ESTADO DE  CONSERVAÇÃO
	DESCRIÇÃO DO BEM
	 SUBELEMENTO  
	VALOR
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	LOCAL E DATA

	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	COMISSÃO

	NOME
	ASSINATURA/CARIMBO

	______________________________________

PRESIDENTE

______________________________________

MEMBRO
______________________________________

MEMBRO
	_____________________________________

_____________________________________
_____________________________________



	
	
	
	
	
	
	
	
	
	





MODELO “G”            
	TERMO DE CONFERÊNCIA DE BENS MÓVEIS EXISTENTES NA UNIDADE (G)

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	UNIDADE:                                                                                     CÓDIGO:


	EXERCÍCIO:

	
	
	
	
	
	

	De  acordo  com  as  determinações da portaria  nº ______ de ​​​​​​​​​​​​​​​​____/___/_____, foi realizado o LEVANTAMENTO DOS BENS MÓVEIS EXISTENTES NA (O) __________________________________. 

O LEVANTAMENTO FÍSICO FEITO PELA COMISSÃO DE INVENTÁRIO tomou como procedimento a visita a cada dependência desta Unidade e constataram a existência no final do exercício de _____ dos Bens que trata a relação anexa.

Quanto ao estado dos bens (Modelo F), foram classificados como:

a) ÓTIMO: bem que não apresenta avarias ou desgaste, podendo ser utilizado na totalidade de suas especificações técnicas e capacidade operacional;

b) BOM: bem que, embora possa apresentar alguma avaria ou desgaste, esteja em boas condições de uso;
c) RUIM: bem que ainda está em uso, mesmo em condições precárias, em virtude de avarias ou desgaste natural;

d) PÉSSIMO: bem que não mais puder ser utilizado para o fim a que se destina, devido à perda de suas características, em virtude de avarias ou desgaste natural.

Observação: para os bens constantes na relação extraída do SISUFRJ e que não foram localizados no inventário físico, a unidade deve realizar a apuração de acordo com a "Instrução Normativa PR6/UFRJ nº 12/2022 - Extravio ou dano de bens móveis patrimoniados no âmbito da UFRJ”, disponível em:
<https://pr6.ufrj.br/wp-content/uploads/images/Instrumentos_Normativos/IN_12.2022_ocred.pdf>



	LOCAL E DATA

	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	COMISSÃO

	NOME
	ASSINATURA/CARIMBO

	______________________________________

PRESIDENTE

______________________________________

MEMBRO

______________________________________

MEMBRO
	______________________________________
______________________________________
______________________________________



	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


    MODELO “I”

	TERMO DE RESPONSABILIDADE NA REALIZAÇÃO DO INVENTÁRIO DA UNIDADE (I)


	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	UNIDADE:                                                                                           CÓDIGO:

	EXERCÍCIO:

	
	
	
	
	
	

	Eu__________________________________, presidente da comissão de inventário do ano de _____ , matrícula SIAPE ___________, comprometo-me de acordo com os artigos 116, 121 e 124 da lei nº 8112 de 11 de dezembro de 1990, a assumir o seguinte compromisso: 
1 – Proceder, junto com os membros designados por portaria, ao levantamento físico dos bens existentes nas dependências desta unidade, conforme nomeação para essa finalidade, de acordo com as orientações na Instrução Normativa de Encerramento do Exercício da PRÓ-REITORIA DE PLANEJAMENTO, DESENVOLVIMENTO E FINANÇAS/PR-3. 
A não realização da visita ao local do bem e verificação da existência do mesmo, estará sujeita às penalidades impostas pela legislação em vigor.


	LOCAL E DATA

	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	COMISSÃO

	NOME
	ASSINATURA/CARIMBO

	______________________________________

PRESIDENTE

______________________________________

MEMBRO

______________________________________

MEMBRO
	______________________________________

______________________________________

______________________________________
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