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0 MUNICIPIO DE BELO HORIZONTE, através da
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE - PBH/SMSA, com sede na Avenida Afonso Pena, n’
2.336, Bairro Funcionarios - BH/MG, inscrito no CNPJ sob o n® 18.715.383/0001-
40, neste ato representada por seu Secretario, Marcelo Gouvéa Teixeira, portador
da Carteira de Identidade sob o n° MG-3.316.930, expedida pela SSP/MG e CPF sob
o n® 741.352.106-78, com a presenca do Procurador Geral do Municipio, Marco
Anténio de Rezende Teixeira, doravante denominada CONCEDENTE e o GRUPO
SOLIDARIEDADE DO ESTADO DE MINAS GERAIS, situado a Rua Borda da Mata, [ 153 =
Bairro Lagoinha - Belo Horizonte/MG, CNPJ sob o n° 65.178.485/0001-53, neste ato
representado por sua Presidenta, CLEIDE APARECIDA MARQUES, portadora da Carteira
de Identidade sob o n°® M-4.254.626, expedida pela SSP/MG, e CPF sob o n°
003.112.036-98, doravante denominada CONVENENTE, resolvem celebrar o presente
Convénio, sujeitando-se os Convenentes, no que couber, as normas da Lei Federal
n°® 8.666/93 e suas alteragdes, Leis n°s 8.080/90 e 8.142/90 alusivas ao suUs, Lei
Complementar n°101/00, Decreto Municipal n° 11.245/03, Lei Municipal n°
9.011/05, Portaria do Ministério da Saude n° 2.313/02 e Instrugdes de Servigo
SMSA/SUS-BH n®s 002/98 e 002/07 e demais legislacdes aplicaveis a espécie
mediante as clausulas e condigdes seguintes:

CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO

O presente Convénio tem por objeto a parceria
entre os convenentes no Projeto “FAZENDO ARTE” para desenvolvimento de acdes
junto as pessoas que vivem e convivem com HIV/AIDS, visando a insergcdo no
mercado de trabalho, através da economia solidaria com atividades de produgdo de
objetos artesanais e atividades culturais, permeado pela busca da qualidade de
vida; respeitando o meio ambiente e as potencialidades individuais e dos
segmentos a serem beneficiados.

CLAUSULA SEGUNDA - DA EXECUGAO

A execucdo dos trabalhos serd realizada conforme
Projeto “FAZENDO ARTE” aprovado na Selecdo Publica n° 001/2011, parte integrante
do presente Termo, cabendo a CONCEDENTE acompanhar o Convénio ora firmado,
através da Coordenacdo Municipal de DST/AIDS.

CLAUSULA TERCEIRA - DA VIGENCIA

O presente Convénio tera vigéncia de 12 (doze)
meses, a partir de sua assinatura, podendo ser prorrogado ao por iguais
periodos, até o limite de 60 meses, através de termos aditivos, mediante a
consignagdo dos respectivos créditos no orcamento do CONCEDENTE, nos termos do
art.57, da Lei federal 8.666/93 e suas alteracdes.
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CLAUSULA QUARTA - DA ALTERAGAO

As partes poderdo alterar este Convénio a
qualquer tempo, mediante concordancia, através de Termo Aditivo.

CLAUSULA QUINTA — DA DENUNCIA

O Convénio podera ser denunciado por gqualquer das
partes em razdo de descumprimento dos acordos aqui pactuados, acarretando a
aplicacdo de sancgdes e penalidades legais pertinentes, ou pela superveniéncia de
norma legal ou fato administrativo que o torne, formal ou materialmente,
inexeqiivel. Para tanto, o procedimento sera efetuado mediante aviso formal da
parte interessada, respeitando o prazo de 30(trinta) dias de antecedéncia.

Paragrafo Unico: Podera ainda ser denunciado nos
casos de:

T Utilizacdo de recursos em desacordo com © Projeto aprovado;
II. Falta de apresentacdo da Prestacdo de Contas nos prazos estabelecidos.

CLAUSULA SEXTA — DOS COMPROMISSOS

DA CONCEDENTE - PBH/SMSA

2 Garantir e transferir ao CONVENENTE os recursos financeiros necessarios a
plena consecugdo do presente Convénio, de acordo com o Projeto aprovado;

LI. Acompanhar e fiscalizar as atividades desenvolvidas pelo Programa,
conforme estabelecido no Projeto aprovado;

III. Analisar e aprovar a Prestacdo de Contas dos recursos transferidos por
forca deste Convénio;

DO CONVENENTE - GRUPO SOLIDARIEDADE DO ESTADC DE MINAS GERAIS

I. Executar plenamente as acdes previstas no presente Convénio, de acordo com
o Projeto aprovado;

IT. Executar as acdes necessarias a consecugiao do objeto deste Convénio, no
que concerne a contratacdo dos profissionais, pagamento dos encargos
previdenciarios, securitarios, trabalhistas e fiscais, bem comoc o &nus
resultantes de rescisdes contratuais dos profissionais;

III. Aplicar os recursos transferidos pelo CONCEDENTE exclusivamente na
execucdo das acgdes pactuadas;
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TV Apresentar ao CONCEDENTE, sempre due solicitado, relatério técnico das
atividades desenvolvidas;

V. Manter os recursos transferidos pelo CONCEDENTE em conta bancaria
individualizada, aberta exclusivamente para esse fim;

VI. Manter arquivo individualizado, e em ordem cronolégica, de toda
documentacido comprobatéria das despesas realizadas em virtude deste
Convénio, ficando a disposicdo do CONCEDENTE;

VII. Prestar contas ao CONCEDENTE, a cada 6 (seis) meses da execugdo do
Convénio, de todos os recursos que lhe forem transferidos; sendo que ao
final do Convénio deverdo ser devolvidos todos agueles recursos nao
aplicados;

VIII. Providenciar, em nome do interesse publico, sempre que solicitado pelo
CONCEDENTE, a substituicdo dos profissionais;

IX. Responsabilizar-se por toda e qualquer acdoc trabalhista referente a
contratacio e/ou demissdo dos profissionais, isentando o CONCEDENTE de

qualquer responsabilidade;

e Gerenciar e administrar, através de profissional especifico, os recursos e
as demais acdes da finalidade do presente Convénio;

XI. Trabalhar em parceria com a SMSA/SUS-BH, respeitando os principios da
Politica da Secretaria Municipal de Saide em execucdo na cidade;

¥II. Aceitar a supervisdo da SMSA/SUS-BH, podendo ter acesso ao servigo a
qualquer hora, sem aviso prévio, para fins de supervisdo e acompanhamento.

CLAUSULA SETIMA - DO VALOR

O valor do presente Convénio é de R$
56.127,00 (cinquenta e seis mil, cento e vinte e sete reais),
composto de R$ 50.000,00 (cinquenta mil reais) de repasse da
SMSA/SUS-BH e RS 6.127,00 (seis mil, cento e vinte e sete reais)
referente & contrapartida da entidade, conforme descrito no Projeto
aprovado.

Paragrafo Unico: 0] repasse dos recursos
financeiros, necessarios a execugdo deste instrumento, serd depositado no Banco
Mercantil do Brasil, Agéncia n°® 0001, Conta Corrente n® 02733215-2.

CLAUSULA OITAVA - DOS REPASSES

£ Pela execucdo deste Convénio, serdo destinados os recurses financeiros
conforme previsto no Projeto aprovado;

~  Pagina3des
A ; Cr {HD; M



A4S
| PREFEITURA MUNICIPAL E%:! SUS N

DE BELO HORIZONTE

CONVENIO QUE ENTRE SI CELEBRAM O MUNICIPIO DE BELO HORIZONTE,
ATRAVES DA SECRETARIA MUNICIPAL LE SAUDE, E O© GRUPO
SOLIDARIEDADE DO ESTADO DE MINAS GERAIS

Processo N°: 04.000519.11.48

Selegdo Publica N°: 001/2011

I.J.N°: 01.2012.2302.0054.00.00

Ll O repasse dos recursos descritos na Clausula Sétima sera efetuado em duas
parcelas: a 1® parcela sera liberada no momento da assinatura do Convénio
e a 22 parcela somente apos a prestacdo de contas da 1% parcela, que deve
ocorrer apés 6 (seis) meses da execucao do Convénio, conforme previsto no
item 13.3 do Edital desta Selecdo Publica n® 001/2011.

TII. O CONCEDENTE transferira os recursos, através de repasse em favor do
CONVENENTE, em conta Bancaria especifica, vinculada a este instrumento,
somente sendo permitido saques para pagamento de despesas prevista no
Projeto aprovado Anexo, mediante cheque nominativo ao credor ou ordem

bancéaria;

Iv. E obrigatéria a restituicdo pelo CONVENENTE ao CONCEDENTE, de eventual
saldo de recursos, inclusive provenientes das receitas obtidas em
aplicacdes financeiras, no prazo de 230(trinta) dias, Aimprorrogaveis,
contados da data da conclusdo, denuncia, rescisdo ou extincdo deste
Convénio;

V. Também & obrigatéria a restituigdo dos recursos pelo CONVENENTE, que forem

utilizados em finalidade diversa da estabelecida neste instrumento, ou nédo
usadas corretamente quanto ao objeto deste Convénio.

CLAUSULA NONA - DA DOTACAO ORGAMENTARIA

As despesas decorrentes da execucao deste
Convénio correrdo a conta do Municipio, através dos recursos orcamentarios e
financeiros do Fundo Municipal de Saude, na Dotacdo Orcamentaria a saber:

2302.0001.10.305.028.2829.0004.335043.01.03.50.01.50

CLAUSULA DECIMA - DA PRESTACAO DE CONTAS

As faturas, notas fiscais, recibos e quaisquer
outros documentos comprobatérios de despesas, relativos a execucdo fisica
financeira do objeto pactuado, deverdo ser emitidos em nome da CONVENENTE,
devidamente identificados com o Processo n° 04.000519.11.48.

Paragrafo Primeiro: N&do poderdo ser pagos com
recursos do Convénio despesas contraidas fora de sua vigéncia, bem como aquelas
decorrentes de multas, Jjuros, taxas ou mora, referentes a pagamentos ou
recolhimentos fora do prazo e a titulo de taxa de administracao.

Paragrafo Segundo: A prestacdo de contas devera
ser apresentada semestralmente até o 5° dia util do més subsequente, nos termos
das Instrucdes de Servico SMSA/SUS-BH n°s 002/98 e 002/07, devendo ser instruida
com os seguintes documentos:

Oficio de encaminhamento;

Plano de Trabalho;

Cépia do termo de convénio;

. Relatério de Execucdo Fisico-Financeira;

o TN e I
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5. Demonstrativo da Execucdo da Receita e Despesa, evidenciado o saldo e os
rendimentos auferidos da aplicacdo dos recursos no mercado financeiro, quando
for o caso;

6. Conciliacdo bancaria, com extratos mensais, da conta corrente e de aplicacdes
financeiras, referente aco periodo;

7. Comprovante de recolhimento do saldo de recursos a conta indicada pelo
CONCEDENTE ;

8. Cépia autenticada de todos os documentos fiscais, comprobatérios de despesas,
em ordem cronoldégica e devidamente atestados e quitados.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA - DO ACOMPANHAMENTO E DA

AVALIAGAO

A CONCEDENTE, através da Geréncia de Planejamento
da SMSA criara mecanismos indicadores de monitoramento e avaliacdo de projetos,
cuja execucdo sera acompanhada pela Geréncia de Assisténcia - Coordenagao
Municipal DST/Aids da SMSA.

Parigrafo Primeiro: O Projeto sera avaliado,
semestralmente, quanto & execucdo financeira e ao cumprimento de seus
resultados.

Paragrafo Segundo: Ao final da vigéncia do
Projeto a entidade devera enviar a Coordenacdo Municipal de DST/Aids e para a
GEOF-SMSA relatério conclusivo da execucdo do mesmo, no qual devem ser
demonstrados os resultados alcancados e devera ser realizada a prestacdo de
contas dos recursos financeiros recebidos.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA - DA PRERROGATIVA

A prerrogativa da CONCEDENTE, através de seus
érgdos competentes, de conservar a autoridade normativa e exercer controle e
fiscalizacdoc sobre a execucdo, bem como de assumir a execugdo, no caso de
paralisacdo ou de fato relevante que venha a ocorrer, de modo a evitar a
descontinuidade do servico.

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA - DO REGISTRO E DA

PUBLICAGAO

O presente Convénio sera registrado Jjunto a
Procuradoria Geral do Municipio, cabende a CONCEDENTE a publicacdo de seu
extrato em edicdo no DOM - Diario Oficial do Municipio.

CLAUSULA DECIMA QUARTA - DOS CASOS OMISSOS

Os casos omissos serdo resolvidos mediante acordo
respeitadas a legislacdo vigente pertinente & matéria.
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CLAUSULA DECIMA QUINTA - DO FORO

Fica eleito o foro da Comarca de Belo Horizonte,
para dirimir as controvérsias oriundas deste Convénio.

E, para validade do que pelas partes foil
pactuado, firmou-se este instrumento em 04 (quatro) vias de igual teor, na
presenca das testemunhas infra-assinadas, para gque produza seus juridicos e
legais efeitos em juizo e fora dele.

Belo Horizonte, 19 de mwarco de 2.012.

Rircelo Go-
= sl . 92.896.1
= e wo wdtide ’ .
Marcelo |Go j eixeira ' Marc ténid de Rezen ixeira
i c

11 de Saude Prochrador Geral do M

- 52.896;?

Ml ud 9dUdE

Cleide Aparecida Marques
Presidenta do Grupo Solidariedade do Estado de Minas Gerais

Visto: Assessoria J ica / SMSA

Testemunhas:

1) 2)
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Anexo |
Modelo de Proposta de Projeto para Financiamento

TiTULO DO PROJETO: FAZENDO ARTE

1. DADOS DA INSTITUIGAO MANTENEDORA

(instituigdo que sera responsavel pelo recebimento dos recursos e assinatura do instrumento juridico)

Nome da instituigdo:Grupo Solidariedade do Estado de Minas Gerais
CNPJ: 65.178.485/0001-53

E-mail: solidariedademg@yahoo.com.br

Telefones: (31) 34224646

Enderego: Rua Borda da Mata, n® 53

Bairro: Lagoinha

Cidade: Belo Horizonte

Estado: Minas Gerais

CEP: 31.210.120

2. IDENTIFICAGAO DO RESPONSAVEL PELA INSTITUIGAO MANTENEDORA

2.1. Responsavel pela assinatura do instrumento juridico
Nome completo: Cleide Aparecida Marques

Cargo: Presidente

Mandato: 02 anos

Inicio: 27 Margo 2010

Término: 27 Margo 2012

CPF: 003.112.036-98

Identidade: MG — 4.254626 SSPMG

Enderego: Rua Flamengo 208

Bairro: Durval de Barros

SMSA-PBH
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Cidade: Ibirite

Estado: Minas Gerais

CEP: 32.400.000
TELEFONES (31) 87678699
Comercial: (31) 34224646
Celular: (31) 87678699

Fax: (31) 34224646

Enderego eletronico (e-mail): solidariedaemg@yahoo.com.br
3. DADOS DO PROJETO

3.1-AREAS TEMATICAS:

Pessoas que vivem e convivem com o HIV/Aids e em situagéo de vulnerabilidade social.

(__)A - Atengao e Apoio
( X) B - Promogao e Prevengao
(__)C-Promogéo de Direitos Humanos

(__) D - Sustentabilidade

3.2-POPULACAO - ALVO: Pessoas Vivendo e Convivendo com HIV/Aids

NUMERO DE PESSOAS BENEFICIADAS: 30
DIRETAMENTE: 30

INDIRETAMENTE: 240

4. DADOS ORGAMENTARIOS DO PROJETO

REPASSE SOLICITADO : R$ 50.000,00
CONTRAPARTIDA DA INSTITUICAO: R$ 6.127,00
TOTAL (REPASSE + CONTRAPARTIDA): R$ 56.127,00

SMSA-PBH

Pagina 2

YA



Ay

T PREFEITURA MUNICIPAL
. "¢} DE BELO HORIZONTE

INSUMOS SOLICITADQOS:
(_x__) PRESERVATIVO MASCULINO QUANTIDADE:

(__) KIT DE REDUGAO DE DANOS QUANTIDADE:

5. IDENTIFICACAO DO COORDENADOR DO PROJETO

NOME COMPLETO: Sueli Maria do Nascimento

NUMERO RG: MG 3.229.620

CPF: 556.580.596-15

TELEFONE PARA CONTATO: (31) 3422 4646 e 3428 8322
CELULAR: (31) 97764254

ENDERECO ELETRONICO (E-MAIL): suelikaki@yahoo.com.br
6. DESCRIGAO DA INSTITUIGAO

Apresentar um breve historico da institui¢o. Incluir areas de atuagdo e experiéncia prévia na area de HIV /
DST / AIDS e/ou Hepatites Virais:

O Grupo Solidariedade do Estado de Minas Gerais € uma organizagdo nao governamental, sem fins
lucrativos. Atuando no municipio Belo Horizonte e regido metropolitana desde 1988.

Nosso objetivo: Promover o equilibrio bio-psico-social das pessoas vivendo com HIV/AIDS promovendo 0
resgatar da sua cidadania.

Nossa Missdo: Prestar assisténcia social, psicoldgica as pessoas que vivem e convivem com HIV/Aids;
desenvolver agdes informativas e de prevengdo as DST/HIV/Aids; promover uma politica de saude mais
eficaz e humana em parceria com outros grupos.

Projetos/ Atividades desenvolvidas: Apoio psicolégico e social, Orientagdo para alimentacéo alternativa;
visitas domiciliares; distribuicdo de cestas basicas para portadores de baixa renda e, oficinas educativas em
saude; Projeto Coral Renascendo; Projeto de Alfabetizagdo e Reforgo Escolar para Jovens e Adultos;
capacitacdo/treinamento para atuar com multiplicador da prevengao as DST/Aids ; treinamento de
Redutores de Danos; Projeto Arte e Espiritualidade - arte e geragdo de renda; Projeto PRD na Roda (
Redugdo de Danos junto aos usuarios de drogas injetaveis, crack e outras ); Projeto Redugao de Danos nas
Hepatites Virais , Projeto Redugdo, Coinfecgdo TB e HIV ; Projeto PES (Educagao Social junto aos
adolescentes); Sala de Conversa junto aos travestis; Grupo de Auto ajuda para pessoas que vivem com 0
HIV, Intervencdo junto as profissionais do sexo; banco de distribuicao de preservativos; Palestras e oficinas
em empresas, escolas e outros.

SMSA-PBH ——— Pagina 3
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7. DESCRIGAO DO PROJETO

OBJETIVO GERAL DO PROJETO ( O beneficio mais amplo que 0 projeto pretende a alcancar )

Desenvolver agdes junto s pessoas que vivem € convivem com o HIV/Aids visando a melhoria da
qualidade de vida; o aprendizado da arte de cantar, respeitando as potencialidades individuais e do
segmentos a serem beneficiados.

7.1- SUMARIO EXECUTIVO

Descrever, sucintamente, 0s objetivos, as atividades e 0s resultados esperados, incluindo o orgamento
total.

OBJETIVOS

1- Desenvolver oficinas educativas de saude, de aprendizagem, elaboracdo e confecgao de
objetos/pegas artesanais, incluindo a nogao de pesquisa de mercado, célculo de materiais e
lucros e demais itens que beneficiem a comercializagao.

2. Desenvolver oficinas com atividades de Canto; aprendizagem do dominio da voz.

3- Estimular a convivéncia em grupo e a interagao grupo/sociedade visando minimizar os estigmas
e preconceitos atribuidos & populagdo em situagéo de vulnerabilidade social.

ATIVIDADES:

1-1 — Realizar 02 oficinas mensais abordando temas referentes as DST/HIV/Aids; uso indevido de
drogas; sexualidade e sexo mais seguro, adesao ao tratamento, etc.

1-3- Participar das reunides Conselho Municipal de Cultura.
2-1 - Realizar duas oficinas de canto semanalmente com duragdo de 2 horas cada uma.

3-1-Promover a estruturagdo do Coral e gerenciar/agendar as apresentagdes em eventos,
comunidades e locais publicos.

3-2- Produzir material de divulgagao das agoes.
RESULTADOS ESPERADOS:

1-1 — Ter realizado oficinas educativas 24 oficinas educativas ao final do projeto; 1-2 -- Participagao
frequiente no Conselho Municipal de cultura; 2-1- Ter realizado 70 oficinas de canto ao final do projeto; 2-2-
Ter realizado o minimo de seis apresentacdes do grupo (Coral) em eventos, comunidades e em locais
publicos; 3- 1 — Ter promovido a integragdo entre os participantes dos grupos e a apresentagao dos
mesmos em eventos/comunidades e locais publicos; 3-2 — Ampliar as possibilidades de apresentagao dos
grupos através da divulgagao do grupo.
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7.2- DESCRICAO DA SITUAGCAO, DO PROBLEMA E DA POPULAGAO-ALVO

Todo projeto deve responder, em termos gerais, a pergunta: Por que executar o projeto? Ao se apresentar
as razoes, devem ser destacados os seguintes pontos: (i) problema que o projeto se propde a solucionar ou
minorar; e, (ii) relevancia do projeto em relagdo ao problema identificado. Deve-se definir: (a) area
geografica em que o projeto esta inserido, (b) as caracteristicas da sua populagdo (especificidades
demograficas, sociais, economicas € culturais), incluindo a situagao epidemiologica das DST/AIDS, (c) e a
populagdo-alvo que o projeto visa alcangar.

Atualmente as pessoas que vivem com O HIV/Aids, em fungdo da tecnologia que oferecem tratamento
capazes de melhorar a qualidade de vida e conservar os potenciais produtivos; inseridas em uma
sociedade onde a oferta de trabalho € menor que a demanda acentuando mais a dificuldade de insergao no
mercado de trabalho ; essas pessoas, em maioria possuem baixa escolaridade e ndo tem uma formagao
profissional especifica. A satde segundo “OMS é o perfeito bem estar fisico, mental e social * uma pessoa
que n3o consegue gerar seu proprio sustento; ter acesso ao lazer , a educagdo; a uma formagao
profissional torna-se doente. Devido ao baixo nivel de escolaridade e a auséncia de qualificagao
profissional, grande parte do publico atendido pela entidade nd@o € alcangado pelos programas
convencionais existentes. Assim o projeto oferece uma forma de melhoria na qualidade de vida das
pessoas que vivem e convivem com O HIV/Aids, no municipio de Belo Horizonte e regiao metropolitana,
possibilita ao grupo ter um referencial de lazer, convivéncia e socializagao.

7.3- ANTECEDENTES DO PROJETO
Descrever as iniciativas anteriores da instituicdo proponente com relagéo a populagao — alvo.

O Coral Renascendo que no momento encerou suas atividades, inserido na nossa proposta, existe desde
1997, sendo nesse periodo financiado por varias entidades (Secretaria de Cultura e Sociedade Civil Casa
de Educagao).

O Coral Renascendo, seus participantes consideram “um espago de Paz, de amizade” representa um
espacgo de descontragdo e integragao entre seus participantes do e demais participantes do grupo e da
comunidade.

7.4- INTEGRAGAO COM O SISTEMA UNICO DE SAUDE (SUS)

Descrever o processo que permitira a integragao da instituigdo com o SUS: estratégia(s) de formalizagao e
o envolvimento dos diferentes setores.

1- Atividades de Canto demandam preservagdo de varias fungdes tais como visdo, audigéo, fala e
coordenacdo motora, automaticamente os participantes para desempenhar as atividades
necessitam manter essas habilidades e buscam o SUS para manté-las.

2- Encaminhamos periodicamente nosso publico alvo para atendimento na rede basica de saude e
demais servigos publicos como acesso a rede de educagao, a programas de moradia dentre outros.

3- O Coral renascendo realizou varias apresentacdes em teatros, igrejas, eventos em comemoragao
ao dia mundial de luta contra a Aids, Encontro das Cidadas Positivas dentre outros.
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7.5- PROPOSTA DE SUSTENTABILIDADE

Estamos buscando novos financiadores € ao mesmo tempo promovendo agoes possibilitando a
sustentagao financeira /técnica e administrativa dos projetos propostos e da Institui¢ao.

8 - METAS

Apresentar os resultados esperados e as metas respectivas, descrevendo atividades para cada uma delas.
Se necessario adicionar mais metas.

RESULTADOS ESPERADOS

1-1 Ter realizado oficinas educativas 24 oficinas educativas ao final do projeto;

1-2 Participagao freqiiente no Conselho Municipal de Cultura;

2-1 Ter realizado apresentagoes do Coral em eventos,com unidade e em locais publicos;

3-1 Ter promovido a integragdo entre os participantes dos grupos € a apresentagdo dos mesmos em
eventos/comunidades e locais publicos.

3-2 Ter ampliado as possibilidades de apresentagoes do grupo coral
METAS RESPECTIVAS
01- Realizagdo setenta oficinas de canto (ensaio do coral) no periodo de 12 meses
02 — Realizagao de 24 oficinas educativas no periodo;
03-Ter promovido & apresentagao do Coral em no minimo seis eventos efou locais publicos e comunidades;
04- Produgao de material de divulgagao dos produtos e do coral;
DESCRICAO DAS ATIVIDADES
1- Realizar duas oficinas educativas més para o grupo coral abordando temas diversos;
2- Realizar duas oficinas de canto semanalmente com duragdo de 2 horas cada uma.

3- Promover a estruturagdo do Coral e gerenciar/ agendar as apresentagoes em eventos, com unidades
e locais publicos;

4- Divulgar através de sites, folders e outros meios;

5- Apresentar o coral as entidades, empresas, etc. e marcar apresentagoes;

9 - MONITORAMENTO E AVALIAGAO

EM ANEXO ( ANEXO )
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10 —- ORCAMENTO

Para cada atividade, identificar o nimero da meta que sé refere, os insumos e os custos previstos. No
“total” & necessario indicar o valor referente ao somatorio do repasse solicitado e a contrapartida da
instituicdo para cada atividade descrita; é permitido colar/criar tabela de orgamento como for mais
conveniente, no campo abaixo, contendo obrigatoriamente 0s itens relacionados a seguir: N.° DA META /
DESCRICAO SUMARIA DAS ATIVIDADES / INSUMOS / REPASSE SOLICITADO / CONTRAPARTIDA
DA INSTITUICAO & TOTAL. Adicionar folhas suplementares, se necessario. Apresentar memoria de
calculo para cada item do orgamento.

EM ANEXO I

200 unidades /més vale transporte x R$ 2,45 x 12 meses = R$ 5.880,00
80 unidades/més vale transporte x R$ 3,05 x 12 meses = R$ 2.928,00
20 unidades/més vale transporte x R$ 3,75x 12 meses =R$ 900,00
20 unidades/més vale transporte x R$ 5,55 x 12 meses = R$ 1.332,00

SUBTOTAL - Vale Transporte = R$ 11.040,00

Lanche oficinas canto: R$ 3,00 x 30 pessoas x 70 oficinas = R$ 6.350,00

Material de Expediente (Pastas e plastico) = R$ 182,00

SUBTOTAL =R$ 6.532,00

Recursos Humanos :

01 tecladista : 70 oficinas x R$ 80,00 cada +R$ 600,00 (06 apresentagdes) = R$ 6.200,00
01 regente : 70 oficinas x R$ 80,00 + R$ 600,00 ( 06 apresentacgoes) = R$ 6.200,00

01 psicologo: 24 oficinas x R$ 150,00 = R$ 3.600,00

01 coordenador x R$ 900,00 x 12 meses = R$ 10.800,00

SUBTOTAL = R$ 26.800,00

INSS 20% =R$ 5.628,00

TOTAL = R$ 50.000,00
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11 - TOTAL DE RECURSOS DO PROJETO POR CATEGORIA DE DESPESAS:
RECURSOS HUMANOS

R$ 32.428,00

Limite de 70%, excluindo remuneragéo de Consultores Pontuais

CUSTEO

R$ 17.572,00

INSUMOS (sdo gastos previsiveis e continuos que precisam acontecer p/ que trabalho funcione sem
interrupgao).

BENS DE CAPITAL

R$ __0,00

EQUIPAMENTOS E BENS PERMANENTE

R$ _0.00

TOTAL

R$ 50.000,00. Este valor é igual ao total da coluna de repasse no or¢gamento.

12 - Equipe do Projeto:

Listar todos os demais componentes da equipe que participarao do projeto, especificando quem sera
voluntario e quem sera remunerado, bem como descrevendo detalhadamente a fungdo que cada um
desenvolvera no projeto. Neste item, também devera ser esclarecido qual a experiéncia de cada membro
da equipe na tematica proposta.

a) Nome: José Dias Vasconcelos

b) Fungdo: Regente de Coral

c) Tarefas: Ensaios semanais dos participantes; escolha e elaboragao de repertério musical; aulas de
musica; apresentagdes do coral; professor de canto; apresentacao de relatorios de trabalho

d) Experiéncias: Regente de Coral Igreja de Lourdes e Igreja Da Boa Viagem; Coralista; Atuagao em
trabalhos musicais nas escolas municipais.

e) Carga Horaria: 12 hs/ semanais
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Remunerado?
SIM (x) NAO (L)

a) Nome: Terezinha Augusta de Barros Xavier

b) Fungao: Tecladista

c) Tarefas: Ensaios semanais dos participantes; escolha e elaboragao de repertério musical; aulas de
musica; apresentagoes do coral; apresentagao de relatérios de trabalho

d) Experiéncias: Tecladista de grupo Coral da Igreja de Lourdes e Boa Viagem; tecladista em
casamento; professora de teclado.

e) Carga Horaria: 12 horas/semanais

f)Remunerado?
SIM (x) NAO ()

a) Nome: Neuza Maria de Moura

b) Fungéo: Psicologa

c) Tarefas: Realizar oficinas educativas abordando temas variados para os grupos participantes das
atividades de coral e artesanato e acompanhar as atividades.

d) Experiéncias: realizagdo de oficinas educativas em saude; acompanhamento de grupos de
convivéncia; realizagéo de treinamentos.

e) Carga Horaria: 16 horas/ semanais

f) Remunerado?
SIM (x) NAO (L)

/} 'I " " ‘ .
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PRESIDENTE OU REPRESENTANTE LEGAL

COORDENADOR DO PROJETO
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