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Lei Municipal n°® 1784/2020, de 22 de setembro de 2020.

AUTORIZA O PODER EXECUTIVO A
PRORROGAR O VENCIMENTO DE
PARCELAS DE FINANCIAMENTOS
CONCEDIDOS COM RECURSOS DO
FUNDHAB, FUNDAGRO, FUNDEM E
CREDUC.

DANIEL GORSKI, Prefeito de Salvador das Missbes, Estado do Rio Grande
do Sul, FAZ SABER, que a Camara Municipal de Vereadores aprovou e eu sanciono
e promulgo a seguinte Lei:

Art. 1°. Fica o Poder Executivo autorizado a prorrogar as prestacoes dos
financiamentos concedidos com recursos das seguintes fontes e programas:

I.  Fundo Municipal de Habitacdo — FUNDHAB;
ll. Fundo para o Desenvolvimento Agropecuario — FUNDAGRO;

lll. Fundo Rotativo de Desenvolvimento Sécio EconOmico -
FUNDEM;

IV. Programa de Crédito Educativo Rotativo - CREDUC;

Art. 2°. As prestagdes dos financiamentos contratados no ambito dos
programas especificados no artigo anterior, com vencimento original previsto para os
meses de outubro, novembro e dezembro de 2020, ficam prorrogadas para o
término do prazo contratual, observado o seguinte:

.  Parcela com vencimento original em setembro de 2020 fica com o
vencimento prorrogado para o primeiro més imediatamente
seguinte ao do vencimento previsto para a ultima parcela do
contrato;

Il. Parcela com vencimento original em outubro de 2020 fica com o
vencimento prorrogado para o segundo més imediatamente
seguinte ao do vencimento previsto para a ultima parcela do
contrato;

lll. Parcela com vencimento original em novembro de 2020 fica com
o vencimento prorrogado para o terceiro més imediatamente
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seguinte ao do vencimento previsto para a ultima parcela do
contrato;

§1°. No periodo de prorrogagcédo incidirdo apenas os encargos de
normalidade contratual (corre¢do e/ou juros) proprios do financiamento contratado,
sem inclusdo de encargos de mora ou multa.

§2°. A medida estabelecida na presente lei é facultativa, dependendo de
adesdo do contribuinte na forma do requerimento que consta no anexo unico da
presente lei.

Art. 3°. As despesas decorrentes desta Lei correrdo por conta de
dotagbes orcamentarias proprias e especificas consignadas na Lei Orgamentaria
Anual.

Art. 4°. A presente lei entra em vigor na data de sua publicagéo.

Gabinete do Prefeito Municipal de Salvador das Missbées - RS, aos 22 de
setembro de 2020.

DANIEL GORSKI,
Prefeito.

Registre-se e Publique-se.

MICHELE ANGELITA
SCHUTZ DO NASCIMENTO,
Secretaria de Administracao,
Fazenda e Planejamento.
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ANEXO UNICO - Requerimento

Ao Prefeito Municipal
Salvador das Missoes, RS

Solicito prorrogagcao das parcelas do financiamento

contratado com recursos do Fundo , hos termos
da Lei n° 12020.
Salvador das Missoes, RS, de
de 2020.
DADOS DO CONTRIBUINTE
Nome:
CPF: | Celular: |
Enderego: |
Assinatura

Para Preenchimento Setor Tributario:

DADOS DO CONTRATO

Numero: |

Data

Contratacao:

Fundo

Vencimento

Parcela:

Ultima
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