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Secretaria de Projetos e Parcerias - SEPPAR
Av. Rudolf Dafferner 3.043 – Alto da Boa Vista – Sorocaba – SP
E-mail: seppar@sorocaba.sp.gov.br | Fone: (15) 3238.6110
N° da  Demanda (Caso seja Convênio):

Técnico Responsável: 
NOME: 
TELEFONE:



EMAIL: 
RAMAL:

LEVANTAMENTO INICIAL DOS DADOS / PROGRAMA DE NECESSIDADES


Responsável 1 : 
NOME: 
TELEFONE:


EMAIL:
RAMAL:


Responsável 2 : 
NOME: 
TELEFONE:


EMAIL:
RAMAL:
PARTES INTERESSADAS:
(Principais pessoas que serão envolvidas no projeto, sejam na execução em si, viabilização ou suporte do mesmo.)



ENDEREÇO DA FUTURA OBRA:

DESCRIÇÃO BREVE DA DEMANDA:





FINALIDADE DO PROJETO:





JUSTIFICATIVA DA SOLICITAÇÃO:




MATRÍCULA ATUALIZADA (Anexar cópia do documento original):

ÁREA CONSTRUIDA AVERBADA:


TIPOLOGIA PROJETUAL


( ) Cultural
( ) Edifício Administrativo 
( ) Educacional
( ) Esportiva
( ) Habitacional 
( ) Mobiliário Urbano 
( ) Parques 
( ) Patrimônio Cultural 
( ) Saúde 
( ) Transporte 
( ) Urbanismo 
( ) Outro (__________________)
TIPO DA SOLICITAÇÃO


BAIXA COMPLEXIDADE:
( ) Divisórias de gesso
( ) Divisórias de naval
( ) Projeto de interiores e/ou alteração de leiautes 
( ) Outros (Especificar)

MÉDIA COMPLEXIDADE:
( ) Pequenas reformas internas 
( ) Projeto de fachada
( ) Adequações para acessibilidade 
( ) Estacionamentos 
( ) Projeto de sinalização
( ) Outros (Especificar)
ALTA COMPLEXIDADE:	
( ) Nova edificação 
( ) Grandes reformas e ampliações
( ) Urbanização 
( ) Paisagismo

DIMENSÕES
Área Construída Pretendida:
Entre __________m² e ___________m²

TERRENO:




DEFINIÇÕES PRELIMINARES
Objetivos da Secretária Gestora:





Objetivos da Obra:






Prazos:

( ) Até 3 meses;
( ) 3 a 6 meses;
( ) 6 a 12 meses;
( ) 12 a 24 meses;
( ) 24 a 30 meses;
( ) Acima de 30 meses;

RECURSO ALOCADO:
Descrever recursos existentes ou recursos que estão solicitados às fontes alternativas de financiamento. Quantificar valores e informar prazos associados.
(Orçamentos, Recursos Próprios, Emendas Parlamentares, Financiamento, Outros).
Fonte: 
Valor:
Prazo limite para execução dos projetos:
Prioridade da Demanda dentro da Unidade:


Recursos ( Valores conforme Nova lei de Licitações  Lei nº 14.133/2021)

( ) Até R$100.000,00;

Parceria Publica-Privada, Financiamento ou Convênio?

( )Sim 

( )Não
( ) Acima de R$100.000,00 

MATERIAL DE REFERÊNCIA
Informar se há projetos existentes, fichas técnicas de equipamentos, etc.






PROGRAMA DE NECESSIDADES
Características Funcionais:





Atividade que quer abrigar:






Compartimentação e Dimensionamentos Preliminares:





População  Fixa e Variável (por compartimentação e função):
 
 



Fluxos de pessoas, Veículos e Materiais (interno e externo):




Mobiliário específico (por compartimento):




Instalações e equipamentos básicos por compartimento:




Equipamentos específicos necessários:
(Anexar manual do equipamento, detalhar especificações, dimensões, potência, voltagem, outros) se há necessidade de pontos de gás (tipo e quantidade) Observações (legislação pertinente, uso especial)
AMBIENTE02: AMBIENTE 03: AMBIENTE 04: ETC.



INFORMAÇÕES SOBRE TERRENO/ IMÓVEL
Possui Escritura? 
( ) Sim e Atualizada 
( )Sim e Desatualizada
( )Não 

Necessita de Desafetação?
( ) Sim e Atualizada 
( )Sim e Desatualizada
( )Não

OBSERVAÇÕES:




Possui Levantamento Planialtimétrico?

( ) Sim e Atualizada e em CAD
( )Sim e Desatualizada e em CAD
( ) Sim e Atualizada 
( )Sim e Desatualizada
( )Não 


OBSERVAÇÕES:



* Contendo: Limites do terreno (dimensões lineares e angulares, rumos); Arruamento e calçadas limítrofes; Acidentes naturais (rochas, cursos d’água etc.); Vegetação existente (locação e especificação de árvores e massa arbustivas); Orientação (norte magnético / data); Localização e profundidade (nível) das galerias de águas pluviais, rede de água e esgoto, energia, telefonia, gás e etc., no terreno, na calçada(s) e na rua(s); Curvas de nível espaçadas de metro em metro e secções do terreno; RN (referência de nível e locação), Locação de edificação existente (se houver).
Possui Sondagem de reconhecimento de solo?
( ) Sim 
 ( )Não 

OBSERVAÇÕES:



IMAGENS DO LOCAL DA INTERVENÇÃO:





[bookmark: _GoBack]
Local, Dia, Mês Ano





__________________________________________
ASSINATURA E CARIMBO DOS RESPONSÁVEIS PELO PREENCHIMENTO



__________________________________________
ASSINATURA  DO SECRETÁRIO (A) DA PASTA, DANDO CIÊNCIA DA SOLICITAÇÃO
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