LOGOMARCA


CABEÇALHO PREFEITURA

TERMO DE OPÇÃO PELA DIVULGAÇÃO 
SEMESTRAL DOS RELATÓRIOS DA LRF

O Município [nome do município], CNPJ Nº [número do Cadastro Nacional de Pessoa Jurídica do município], com população de [estimativa da população residente no município, segundo o IBGE], representado neste ato pelo Sr(a). [nome completo do Chefe do Poder Executivo Municipal], CPF Nº [número do Cadastro de Pessoa Física do Chefe do Poder Executivo Municipal], Prefeito(a) Municipal, declara que opta pela divulgação semestral dos demonstrativos do Relatório Resumido da Execução Orçamentária e do Relatório de Gestão Fiscal de que tratam os arts. 53 e 54 da Lei Complementar nº 101/2000, conforme dispõe o artigo 63 da referida lei c/c § 2º do art. 7º da Instrução Normativa nº 39/2013/TCE-RO.

Local e data

Assinatura

Nome legível do Prefeito

Dados de Rodapé

