Folha 2
Sigla: ASCOM

w

Lo ey

')

o
SERGIPE

GOVERMD DO ESTADD

AGENCIA REGULADORA DE SERVICOS PUBLICOS DE SERGIPE

Péagina:1 de 3

REQUISICAO

MODELO DE DOCUMENTO DE FORMALIZACAO DA DEMANDA - DFD

Orgdo ou departamento Requisitante: Agéncia Reguladora de Servigos Pablicos do Estado de Sergipe
- Agrese

Responsavel pela Demanda: Thassya Alvares Bezerra Machado Silveira
Matricula: E-mail: thassya.machado(@agrese.se.gov.br
Telefone:

1. Contexto da demanda e justificativa da necessidade da contratagdo publica (art. 22, I “a” e “c”, do
Decreto Estadual n® 342/2023)

1.1 Situagao atual

Diante de missdo da Agrese em servir a sociedade sergipana com transparéncia, mediando os interesses
do Poder Concedente, dos usudrios e prestadores de servigos publicos, com o objetivo de garantir a
qualidade dos servicos publicos, € necessario que haja divulgagdo das atividades realizadas pela Agéncia
Reguladora, de forma impressa, em um relatorio demonstra a transparéncia em suas acdes. Conforme LEI
N°6.661 da Agrese.

1.2 Motivacao/Justificativa da Demanda
Devido a necessidade de divulgagdo de forma transparente das atividades desenvolvidas pela Agéncia
Reguladora, faz se necessario a impressao de Relatorios de Atividades onde esclarece de forma especifica

e detalhada todo o desenvolvimento anual de cada setor, proporcionando a divulgacao e entendimento das
atividades fins da Agrese.

1.3 Demanda de carater temporario ou continuo?
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Em face da natureza dos servigos prestados por esta Agéncia Reguladora, a demanda em tela tem carater
temporario, conforme a justificativa acima indica.
1.4 Resultados pretendidos

Pretende-se manter a transparéncia das acdes realizadas pela Agrese com a impressdo de Relatorios de
Atividades para divulgagdo destas referidas agdes.

2. Indicacao e justificativa do quantitativo estimado da demanda (art. 22, I, “b” do Decreto Estadual n°
342/2023)

A necessidade desta secretaria esta estimada em aproximadamente um total de 350 impressdes de
Relatorios de atividades dos anos 2021,2022,2023 ¢ 2024.

3. Previsdo de data em que a demanda deve ser resolvida (art. 22, I, “d” do Decreto Estadual n°® 342/2023)
Tendo em vista que a diagramacao e layout dos anos de 2021 e 2022 j4 esta finalizada, a necessidade para
estes anos ¢ imediata. J4 se tratando do ano de 2023 sera com a conclusdo da referida diagramacao e
layout, visto que todas as informagdes necessarias ja se encontram no relatdrio. Para o ano de 2024 sé

precisara imprimir o relatdrio em janeiro, devido a conclusdo das atividades da Agrese ser em dezembro.

4. Indica¢ao dos membros da equipe de planejamento e do responsavel pela fiscalizacdo do contrato (art.
23 do Decreto Estadual n°® 342/2023)

A equipe de planejamento sera responsavel por toda a etapa de planejamento, o que inclui a confecc¢ao
dos seguintes artefatos: DFD, ETP, Mapa de Riscos e Termo de Referéncia. O futuro responsavel pela
fiscalizacdo podera ser, também, integrante da equipe de planejamento, o que ndo desrespeita o principio
da segregacgao de fungdes.

Roberta Antunes Santos

Julio César Moreira Melo — fiscal de contrato

James Charles Leal Lisa

Maria da Conceigdo Albuquerque
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Aracaju, 9 de abril de 2024

_,; ASSINADO ELETRONICAMENTE
- E'doc Verificar autenticidade conforme mensagem
bt S ERC P apresentada no redape do documento

THASSYA ALVARES BEZERRA MACHADO SILVEIRA
Assessor(a) de Comunicagéo
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Protocolo de Assinatura(s)

O documento acima foi proposto para assinatura digital. Para verificar as assinaturas acesse 0
endereco http://edocsergipe.se.gov.br/consultacodigo e utilize o codigo abaixo para verificar se este
documento é valido.

Caddigo de verificacdo: OLN7-NNKD-CZ0Y-T8CS

O(s) nome(s) indicado(s) para assinatura, bem como seu(s) status em 06/11/2025 é(séo) :
Legenda: ® Aprovada @ Indeterminada @ Pendente

® THASSYA ALVARES BEZERRA MACHADO SILVEIRA **+28825** ASSESSORIA DE COMUNICACAO -
AGRESE Agéncia Reguladora de Servicos Publicos de Sergipe 09/04/2024 12:53:37 (Docflow)



