CONSELHO MUNICIPAL DOS DIREITOS DA CRIANCA E
DO ADOLESCENTE DE PIRACICABA - CMDCA
s Rua Joaquim André, 895 — Centro — CEP: 13.400-850 —

CONSELHO MUNICIPAL PIraCICaba/SP
DO R o bacemnea — Telefone: (19) 3434-0461 / 3434-7137
cmdcafumdeca@piracicaba.sp.gov.br
www.cmdca.piracicaba.sp.gov.br

Retificacdo 1. COMUNICADO COMPLEMENTAR AO EDITAL N° 02/2025

O Conselho Municipal dos Direitos da Crianca e do
Adolescente de Piracicaba — CMDCA, no uso de
suas atribuigdes legais que Ihe sdo conferidas pela Lei
Federal n® 8.069/1990 (ECA), pela Lei Municipal n°
6.246/2008 e alteragdes, bem como pela Lei Federal
n° 13.019/2014 (Marco Regulatério das Organizagdes
da Sociedade Civil — MROSC) e demais normas
aplicaveis,

CONSIDERANDO a publicacdo do Edital n® 02/2025 em Diario
Oficial do Municipio de Piracicaba, em 17 de setembro de 2025;

CONSIDERANDO que a gestdo do Fundo Municipal dos Direitos
da Crianca e do Adolescente — FUMDECA ¢é realizada pela
Secretaria Municipal de Assisténcia, Desenvolvimento Social e
Familia, em regime de corresponsabilidade administrativa e
financeira com o CMDCA;

CONSIDERANDO as recomendacgdes da AUDESP/TCE-SP para
padronizagao e maior controle dos processos de planejamento,

execugado e prestacdo de contas das parcerias celebradas no
ambito da Lei Federal n® 13.019/2014;

CONSIDERANDO a necessidade de adequacao do Edital n°
02/2025 as orientacbes técnicas constantes nos seguintes
instrumentos normativos e orientativos:

Manual do MROSC do Planejamento e Prestagao de Contas —
Versao Reduzida (Portaria n° 1.308, de 13/08/2025 — Governo
Federal);

Comunicado GP n° 68/2022 — TCE-SP;
Comunicado SDG n° 33/2023 — TCE-SP;

Instrugao Normativa TCESP n° 01/2024;

“E dever da familia, da sociedade e do Estado assegurar @ crianca e ao adolescente, com

absoluta prioridade, o direito a vida, a saude, a alimentagdo, a educag¢do, ao lazer, a
profissionalizagdo, a cultura, a dignidade, ao respeito, a liberdade e a convivéncia familiar e

comunitdria, além de colocd-los a salvo de toda forma de negligéncia, discriminagéo,

exploragdo, violéncia, crueldade e opressdo.”

art. 227 da Constituicdo Federal e art. 42 da Lei Federal n? 8.069/1990 — Estatuto da Crianga e do
Adolescente.
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RESOLVE PUBLICAR O PRESENTE COMUNICADO
COMPLEMENTAR, COM A SEGUINTE ALTERAGAO AO
EDITAL N° 02/2025:

1. DO PLANO DE TRABALHO E ANEXOS FINANCEIRO

1.1. O Plano de Trabalho a ser apresentado pelas Organizagdes
da Sociedade Civil (OSC) interessadas devera obrigatoriamente
seguir 0 novo modelo disponibilizado pelo CMDCA, em
conformidade com os anexos padronizados em planilhas
eletrénicas (Excel) e os documentos do edital.

1.2. Os arquivos oficiais encontram-se disponiveis em link
especifico do Google Drive, abaixo informado:

Link:https://drive.google.com/drive/folders/1sO g6NOM2kAqiBB7YZ
-M4wPommRDcNxC?usp=sharing

1.3. A OSC devera preencher os modelos disponibilizados, gerar
arquivo em formato PDF e inserir juntamente com a proposta no
sistema eletrénico Sem Papel
(https://sempapel.piracicaba.sp.gov.br/atendimento), até as 23h59
do dia 14 de outubro de 2025.

1.4. As propostas deverao conter todos os anexos obrigatorios os
novos, em ordem crescente, inclusive:

Anexo Il — Folha de Rosto;

Anexo Il — Declaragao de Ciéncia e Concordancia;

Anexo IV - Declaragao sobre instalagdes e condigdes materiais;
Anexo V - Relagao dos Dirigentes da Organizacdo da Sociedade
Civil;

Anexo VI - Declaragédo da nao ocorréncia de impedimentos;

Anexo VII — Declaragao de Atendimento ao Ministério do Trabalho;
Anexo VIII Declaragao de Ciéncia e Participacao;

Anexo IX - Declaracido de Contrapartida;

Anexo X - MODELO DE PLANO DE TRABALHO (NOVO)

Anexo XI - Plano de Aplicagao e Cronograma de Desembolso;
ANEXO XIl - MEMORIA DE CALCULO - Recursos Humanos;

“E dever da familia, da sociedade e do Estado assegurar @ crianca e ao adolescente, com

absoluta prioridade, o direito a vida, a saude, a alimentagdo, a educag¢do, ao lazer, a
profissionalizagdo, a cultura, a dignidade, ao respeito, a liberdade e a convivéncia familiar e

comunitdria, além de colocd-los a salvo de toda forma de negligéncia, discriminagéo,

exploragdo, violéncia, crueldade e opressdo.”

art. 227 da Constituicdo Federal e art. 42 da Lei Federal n? 8.069/1990 — Estatuto da Crianga e do
Adolescente.
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ANEXO XlIl - MEMORIA DE CALCULO - Encargos Sociais;

Anexo XIV - Descri¢do de Origem dos Recursos;

Anexo XV — Declaragao de Desisténcia; Se a OSC desistir da
execugao do projeto;

ANEXO XVI - MODELO DE RATEIO ADMINISTRATIVO -
PLANILHA DE RATEIO DE CUSTOS INDIRETOS POR CENTRO
DE CUSTOS

15. E vedada a utilizacdo de modelos distintos dos
disponibilizados pelo CMDCA. Propostas que n&o observarem este
requisito serao inabilitadas.

2. DAS DEMAIS DISPOSICOES

2.1. Permanecem inalteradas as demais disposi¢cdes do Edital n°
02/2025.

2.2. Este Comunicado Complementar passa a integrar o Edital n°®
02/2025 para todos os fins legais e administrativos.

Presidente do Conselho Municipal dos Direitos da Crianca e do Adolescente
Secretaria Municipal de Cidadania e Parcerias.

Secretaria Municipal de Assisténcia, Desenvolvimento Social e Familia
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ANEXO
MINUTA DO TERMO DE FOMENTO

MINUTA DO TERMO DE COLABORAGAO CELEBRADO ENTRE A PREFEITURA DO
MUNICIPIO DE PIRACICABA E

A
ORGANIZAGAO DA SOCIEDADE CIVIL (OSC).

A ser publicada posteriormente, visto a OSC n&o necessitar apresentar esse documento na fase
de avaliagdo e seleg¢do dos projetos.
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ANEXO RP-09 — TERMO DE CIENCIA E DE NOTIFICAGAO

(REPASSES AO TERCEIRO SETOR — TERMO DE COLABORACAO/FOMENTO)
ORGAO/ENTIDADE PUBLICO(A):

ORGANIZACAO DA SOCIEDADE CIVIL PARCEIRA:

TERMO DE COLABORACAO/FOMENTO N° (DE

ORIGEM): OBJETO:

A ser publicada posteriormente, visto a OSC ndo necessitar apresentar esse documento
na fase de avaliagao e selegcdo dos projetos.



Preencher em papel timbrado da OSC

Anexo | - substituido pelo anexo X

Anexo Il - FOLHA DE ROSTO

APRESENTAGAO DO PROJETO

Apresentar o projeto de forma sucinta, esclarecendo se o mesmo ja foi
executado anteriormente ou se esta sendo realizado pela primeira vez e um

breve historico da OSC, demonstrando sua experiéncia no trabalho com
criancas e adolescentes.




Preencher em papel timbrado da OSC

Anexo lll

DECLARAGCAO DE CIENCIA E CONCORDANCIA

Declaro que a [identificacdo da organizacao da sociedade civil — OSC] esta ciente e
concorda com as disposigdes previstas no Edital de Chamamento Publico n® _ / e

em seus anexos, bem como que se responsabiliza, sob as penas da Lei, pela veracidade e

legitimidade das informagdes e documentos apresentados durante o processo de selegéo.

Local-UF, de de 20__ .

(Nome e Cargo do Representante Legal da OSC)



Preencher em papel timbrado da OSC
Anexo IV

Declaracao sobre Instalagoes e Condigc6es Materiais

Declaro, em conformidade com o art. 33, caput, inciso V, alinea “c”, da Lei n°
13.019/14, c/c o art. 26, caput, inciso X, que a [identificacao da organizacao da sociedade
civil— OSCJ.

I dispde de instalagbes e outras condi¢gdes materiais para o desenvolvimento das
atividades ou projetos previstos na parceria e o cumprimento das metas estabelecidas.

ou
Il pretende contratar ou adquirir com recursos da parceria as condicdes materiais

para o desenvolvimento das atividades ou projetos previstos na parceria e o cumprimento
das metas estabelecidas.

ou
Il dispbe de instalagcbes e outras condigdes materiais para o desenvolvimento das

atividades ou projetos previstos na parceria e o cumprimento das metas estabelecidas,
bem como pretende, ainda, contratar ou adquirir com recursos da parceria outros bens
para tanto.

OBS: A organizag¢ao da sociedade civil adotara uma das trés redagdes acima, conforme a

Sua situagao. A presente observagao devera ser suprimida da versao final da declaragéo.

Local-UF, de de 20 .

(Nome e Cargo do Representante Legal da OSC)

Preencher em papel timbrado da OSC

Anexo V
RELAGAO DOS DIRIGENTES DA ORGANIZAGCAO DA SOCIEDADE CIVIL
Declaro para os devidos fins, em nome da [identificagdo da organizacdo da
sociedade civil — OSC], nos termos do artigo 39, da Lei Federal n° 13.019/14, que:

IV Nao ha no quadro de dirigentes abaixo identificados: (a) membro de Poder ou



do Ministério Publico ou dirigente de 6rgao ou entidade da administragao publica fede- ral;
ou (b) cbnjuge, companheiro ou parente em linha reta, colateral ou por afinidade, até o
segundo grau, das pessoas mencionadas na alinea “a”. Observagédo: a presente veda- ¢ao
ndo se aplica as entidades que, pela sua propria natureza, sejam constituidas pelas
autoridades ora referidas (o que devera ser devidamente informado e justificado pela
OSC), sendo vedado que a mesma pessoa figure no instrumento de parceria simultane-
amente como dirigente e administrador publico (art. 39, §5° da Lei n® 13.019/14);

V Nao contratara com recursos da parceria, para prestagao de servigos, servidor
ou empregado publico, inclusive aquele que exerga cargo em comisséo ou fun¢do de con-
fianga, de 6rgéao ou entidade da administragdo publica federal celebrante, ou seu conjuge,
companheiro ou parente em linha reta, colateral ou por afinidade, até o segundo grau, res-
salvadas as hipoteses previstas em lei especifica e na lei de diretrizes orgamentarias;

VI Na&o serdo remunerados, a qualquer titulo, com os recursos repassados: (a)
membro de Poder ou do Ministério Publico ou dirigente de érgéo ou entidade da admi-
nistragcao publica federal; (b) servidor ou empregado publico, inclusive aquele que exerga
cargo em comissao ou fungado de confianga, de 6rgao ou entidade da administragao pu-
blica federal celebrante, ou seu cénjuge, companheiro ou parente em linha reta, colateral
ou por afinidade, até o segundo grau, ressalvadas as hipdteses previstas em lei especifi-
ca e na lei de diretrizes orgamentarias; e (c) pessoas naturais condenadas pela pratica de
crimes contra a administragdo publica ou contra o patriménio publico, de crimes elei- torais
para os quais a lei comine pena privativa de liberdade, e de crimes de lavagem ou
ocultacao de bens, direitos e valores.

Local-UF, de de 20

(Nome e Cargo do Representante Legal da OSC)

Preencher em papel timbrado da OSC
Anexo VI
DECLARAGAO DA NAO OCORRENCIA DE IMPEDIMENTOS

Declaramos, sob pena da Lei, para fins especificos de participagdo no Edital de

Chamamento Publicon® __/ que a (nome da Organizag¢ao da Sociedade Civil):

o Possui os requisitos exigidos no presente Edital de Chamamento do Conselho



Municipal dos Direitos da Crianga e do Adolescente;

o Com o(s) projeto(s) apresentado(s) neste Edital para financiamento de recursos
via Fundo Municipal dos Direitos da Crianga e do Adolescente de Piracicaba, Estado
de S&o Paulo, n&do recebe outros recursos, garantindo-se que n&o ha duplicidade e
nem sobreposicado de verba publica para o mesmo fim;

o E possuidora de finalidades estatutarias, que se relacionam diretamente com as
linhas tematicas e vinculam acbes de promocgao, protegdo e defesa dos direitos
humanos de criangas e adolescentes previstas neste Edital.

o Esta regularmente constituida ou, se estrangeira, esta autorizada a funcionar no

territério nacional;

o Nao foi omissa no dever de prestar contas de parceria anteriormente celebrada;

o N&o tem como dirigente membro de Poder ou do Ministério Publico, ou dirigente
de 6rgao ou entidade da administracdo publica da mesma esfera governamental na
qual sera celebrado o termo de fomento, estendendo-se a vedagao aos res- pectivos
conjuges ou companheiros, bem como parentes em linha reta, colateral ou por
afinidade, até o segundo grau. Observagédo: a presente vedagdo ndo se aplica as
entidades que, pela sua propria natureza, sejam constituidas pelas au-toridades ora
referidas (0o que devera ser devidamente informado e justificado pela OSC), sendo
vedado que a mesma pessoa figure no instrumento de parce- ria simultaneamente
como dirigente e administrador publico (art. 39, §5° da Lei n°® 13.019/14);

o Nao teve as contas rejeitadas pela administragdo publica nos ultimos cinco

anos, observadas as excegoes previstas no art. 39, caput, inciso IV, alineas “a” a “c’,
da Lei n® 13.019/14;

o Nao se encontra submetida aos efeitos das sangdes de suspensao de participa-
¢ao em licitagcdo e impedimento de contratar com a administragdo, declaragdo de
inidoneidade para licitar ou contratar com a administracdo publica, suspen- sao
temporaria da participacdo em chamamento publico e impedimento de cele- brar
parceria ou contrato com 6rgaos e entidades da esfera de governo da admi- nistracao
publica sancionadora e, por fim, declaracdo de inidoneidade para par- ticipar de

chamamento publico ou celebrar parceria ou contrato com 6rgaos e entidades de todas



as esferas de governo;

o Nao teve contas de parceria julgadas irregulares ou rejeitadas por Tribunal ou
Conselho de Contas de qualquer esfera da Federacdo, em decisao irrecorrivel, nos
ultimos 8 (oito) anos; e

o N&o tem entre seus dirigentes pessoa cujas contas relativas a parcerias tenham
sido julgadas irregulares ou rejeitadas por Tribunal ou Conselho de Contas de qualquer
esfera da Federagcdo, em decisido irrecorrivel, nos ultimos 8 (oito) anos; julgada
responsavel por falta grave e inabilitada para o exercicio de cargo em comissao ou
funcao de confianga, enquanto durar a inabilitacdo; ou considerada responsavel por ato
de improbidade, enquanto durarem os prazos estabelecidos nos incisos |, Il e Ill do art.
12 da Lei n° 8.429, de 2 de junho de 1992.

Local-UF, de de 20

(Nome e Cargo do Representante Legal da OSC)



Preencher em papel timbrado da OSC
ANEXO VII

DECLARACOES OBRIGATORIAS: ATENDIMENTO AO MINISTERIO DO TRABALHO

(NOomMe dO ProPONENTE) ....ccoiiiiiiiiee et e e e e e e e e e e e e e , CNPJ
3 R , SeAIAAA e (Cidade / Rua
/ N° / Bairro / CEP), por intermédio de seu representante legal, infra-assinado, na qualidade
de Proponente ao Chamamento Publico n°® ..........cccccceeunnnn. , DECLARA expressamente
que:

a. Encontra-se em situagao regular perante o Ministério do Trabalho, em
observancia ao disposto no inciso XXXIII do artigo 7° da Constituigdo Federal, nos termos
do paragrafo 6° do artigo 27 da Lei Estadual n° 6.544/89 e do inciso V do artigo 27 da Lei
Federal n°® 8.666/93;

b. Atende as normas relativas a saude e segurancga do trabalho, conforme
paragrafo unico do artigo 117 da Constituicdo do Estado de Sao Paulo.

Piracicaba/SP, ................. (o [T de 2025.

(Nome e Cargo do Representante Legal da OSC)



Preencher em papel timbrado da OSC
Anexo VIl
DECLARACAO DE CIENCIA E PARTICIPAGAO

Declaro, em atendimento a determinacdo do Conselho Municipal dos Direitos da
Crianca e do Adolescente de Piracicaba, na qualidade de dirigente desta entidade, sob as
penas da Lei, em especial o art. 299 do Codigo Penal (CP), que apds a analise do projeto ao
final qualificado, a ser financiado pelo CMDCA, conforme Edital de Chamamento Publico n°
01/2024, concordo com a execugao das atividades que envolvem nossas instalacdes e ou a
participagdo de nossos funcionarios, conforme estabelecido no plano de trabalho do referido

projeto. E ainda, tudo que consta desta proposta/projeto € a expresséo da verdade.

DADOS DO PROJETO A SER FINANCIADO PELO CMDCA

Nome OSC

CNPJ

Nome Projeto

Objeto Projeto

Duracao Projeto

Local-UF, de de 20

"A declaracdo deve ser feita pelo 6rgéo publico ou privado parceiro em papel timbrado,

com identificagdo do dirigente (Nome, CPF, RG e cargo), devidamente assinada."

(Nome e Cargo do Representante Legal)



Preencher em papel timbrado da OSC

Anexo IX
DECLARA(}AO DE CONTRAPARTIDA

Declaro, em conformidade com o Edital n°® 02/2025, que a [identificacao da

organizacao da sociedade civil — OSC] dispde de contrapartida, na forma de [bens e/ou

servigos] economicamente mensuraveis, no valor total de R$
...................... (ceeeeeeeeeeeeeeee ), conforme identificados abaixo:
Identificagao do Valor econémico as informagoes relevantes

bem ou servigo

Local-UF, de de 20__ .

(Nome e Cargo do Representante Legal da OSC)



NOVO Anexo X - MODELO DE PLANO DE TRABALHO
NOME DO PROJETO

OBJETO:

N° EDITAL:

N° PROCESSO SEM PAPEL DO EDITAL:

PERIODO DE EXECUCAO: Inicio: /| | Término: __ /| |

1. IDENTIFICAGAO

1.1. Identificagao da Organizacgao

Organizagao Social Proponente:

CNPJ:

Endereco Completo: CEP:

Cidade/UF:

Telefone(s) de Contato:

E-mail de Contato:

Site Oficial:

Sede é: ( ) Propria ( ) Locada ( ) Cedida

Nao obrigatério - CEBAS n°/validade: (NUumero do processo que concedeu o ultimo registro

e validade).

1.2. Registro nos Conselhos Municipais

A organizagdao proponente declara estar devidamente registrada nos Conselhos de
Politicas Publicas correspondentes ao publico atendido, conforme segue:

» Numero de inscricdo no Conselho Municipal de Assisténcia Social (CMAS):
[inserir numero]

Validade: [inserir data de validade, se aplicavel]

» Numero de inscrigdo no Conselho Municipal dos Direitos da Crianga e do
Adolescente (CMDCA): [inserir numero, caso o publico atendido inclua criangas e
adolescentes]

Validade: [inserir data de validade, se aplicavel]

1.3. Dados do Responsavel Legal pela Organizagao

Nome Completo:

Data de Nascimento: CPF:

Cargo/Funcgao: (Exemplos: Presidente, Diretor, conforme
estatuto)

Mandato: 1 a 1

Enderego Pessoal: CEP:

Cidade/UF:

Telefone Pessoal:
E-mail Institucional:



1.4. Dados do Assistente Social Responsavel pelo Plano de Trabalho:

Nome Completo:

Cargo/Funcgao:

Data de Nascimento: CPF:
Registro CRESS:

E-mail de Contato:

Telefone(s) de Contato:

1.5. Dados do Responsavel pela Prestagao de Contas Preenchimento obrigatério
quando ja houver responsavel contratado. Caso ainda n&o exista um responsavel
designado, as informagdes deverao ser encaminhadas posteriormente por meio de oficio,
assim que o responsavel for definido.

Nome Completo:

Cargo/Funcgao:

Data de Nascimento: CPF:
Escolaridade:

Profissao registro (se houver):

E-mail de Contato:

Telefone(s) de Contato:

2. JUSTIFICATIVA

Descrever e apontar a demanda existente no territério, fundamentando a relevancia
do Servigco para o municipio de Piracicaba.

Vincular com marcos legais e normativos da Politica Publica - leis, decretos, normas
técnicas e planos nacionais que regulam beneficios e servigos socioassistenciais e
atencoes a segmentos especificos que demandam a protecao social de assisténcia
social.

Apresentar os beneficios esperados para os usuarios e sociedade.

3. PUBLICO ALVO
Descrever o perfil com a faixa etaria das pessoas que serao atendidas.

(Exemplo: Criangas de 0 a 6 anos)

4. CAPACIDADE DE ATENDIMENTO

E a quantidade de pessoas que o servico consegue atender. Exemplo: (650 pessoas
atendidas)

5. OBJETIVO GERAL

Finalidade maior que se busca com a execucao.



Descrever de forma clara, sucinta e objetiva (maximo de 30 palavras).

Verbo no infinitivo (Exemplos: garantir, promover, assegurar, ampliar, contribuir e
fortalecer).

6. METODOLOGIA, FLUXOS DE ATENDIMENTO E ARTICULAGAO EM REDE

Metodologia: € o estudo e a organizagao dos métodos, bem como os procedimentos
utilizados para atingir um objetivo.

Fluxos de atendimento: Procedéncia dos usuarios e formas de encaminhamento.

Sobre a articulacdo em rede: Indicar a conexdo do servico com outros servicos,
programas, projetos e organizagdes dos Poderes Executivo e Judiciario e organizagdes
nao governamentais.

7. METAS, INDICADORES E AFERICAO

Cédigo da Meta:

(Exemplo: Meta n° 1)

Descrigcao da meta de forma sintética:

(Exemplo: Identificar familias e individuos em situagdo de rua no municipio de
Piracicaba)

Descrever o resultado e indicadores esperados:

Referéncia as aquisi¢cdes esperadas para os usuarios e aos impactos sociais.

(Exemplo: 80% das pessoas em situagao de rua nos diversos territérios do municipio
identificadas pelo servico).

Dicas para Preenchimento

o Unidade de medida: Seja objetivo e direto. Use termos como: "pessoas atendidas”,
"relatdrios elaborados”, "atividades realizadas", "oficinas promovidas", etc.

e Indicador: Sempre que possivel, use um valor percentual ou quantitativo que mostre
o alcance do impacto.

o Periodicidade: Use os termos padronizados (Diario, semanal, mensal, bimestral,
etc.).

o Atividades: Liste apenas as agdes diretamente relacionadas ao cumprimento da

meta — ndo € necessario descrever tudo que o projeto fara.

Unid. Medida Qtd. Periodicidade Atividades
Unidade de medida Descrever o periodo | Descrever atividades que serao
que sera utilizada conforme as realizadas para atingir a meta.
na meta. Exemplos: seguintes opgoes: (Exemplo: Realizar abordagem em

atendimentos mensal, bimestral, locais com incidéncia do publico-
realizados, criangas trimestral, alvo)
atendidas, eventos quadrimestral,

semestral, no periodo




realizados. total de execucgao.

Tipos de Metas: As metas podem ser classificadas de acordo com a sua forma de
mensuracgao e os resultados esperados:
1. Meta Quantitativa

o Definigao: Envolve valores numéricos precisos e verificaveis.
« Exemplo: Atender 100 pessoas em situagédo de vulnerabilidade social.
e Caracteristicas:
o Facil de medir e comprovar com dados e documentos.
o Resultados diretamente contaveis (numero de atendimentos, oficinas, kits
entregues etc.).

2. Meta Qualitativa Quantificavel

o Definigao: Visa mudanca qualitativa, mas com indicadores mensuraveis e
objetivos.
« Exemplo: 80% das pessoas atendidas relataram melhora no acesso a servigos
publicos apos as acgdes do projeto.
o Caracteristicas:
o Avalia qualidade, mas com base em numeros, percentuais ou escalas.
o Pode envolver questionarios, pesquisas de satisfacao, entrevistas
estruturadas etc.

3. Meta Qualitativa Nao Quantificavel

o Definigao: Busca provocar mudanga de qualidade, porém de dificil mensuragao
numeérica direta.
« Exemplo: Promover a melhoria da convivéncia familiar entre os participantes
do projeto.
o Caracteristicas:
o Envolve aspectos subjetivos, emocionais ou relacionais.
o Avaliagdo geralmente baseada em percepgoes, relatos, observagdes ou
estudos de caso.
o Requer abordagens qualitativas para monitoramento (relatérios
descritivos, registros de acompanhamento etc.).

Metodologia de Avaliagao da Meta

Definicdo: A metodologia de avaliagdo da meta especifica os instrumentos, fontes e
processos que serao utilizados para verificar se a meta foi alcancada, de acordo com os
critérios estabelecidos. Como sera avaliada se a meta foi atingida, exemplo: Registro
das a¢des em sistema informatizado.

Exemplos por Tipo de Meta:

\Tipo de Meta HExempIo de Meta HMetodoIogia de Avaliagao \

Registro nominal das pessoas atendidas
em sistema informatizado, com data e
local do atendimento.

Atender 100 pessoas em

Quantitativa situacdo de rua




80% dos participantes relataram|/Aplicacdo de questionarios de avaliagao
melhora no acesso a servigos|ao final do ciclo de atendimento,
publicos tabulacio e analise de dados.

Qualitativa
Quantificavel

Relatérios descritivos dos técnicos
responsaveis, estudo de caso, registros
de acompanhamento social.
Outros Exemplos de Metodologias de Avaliagao

o Lista de presenca com assinatura nas atividades realizadas.

e Questionario de autoavaliacédo preenchido pelos beneficiarios.

o Registros fotograficos com datas e descri¢ao da agao.

o Relatdrios técnicos periddicos assinados por profissionais da equipe.

o Entrevistas com beneficiarios e/ou familiares.

o Sistema informatizado de monitoramento de atendimentos.

o Avaliacao externa (quando realizada por consultor ou instituicdo independente).

Qualitativa Nao|[Melhorar a convivéncia familiar
Quantificavel entre os beneficiarios

OBS: Deve ser incluido um quadro para cada meta. Observar a relagdo com os
indicadores do Termo de Referéncia.

8. CRONOGRAMA DE ATIVIDADES

Meses/Periodo de Execugao

Atividades |\as/ |Més/ |Més/ |Més/ |Més/ |Més/ |Més/ |Més/ | Més/ |Més/ |Més/ | Més/
Ano |Ano |[Ano |Ano |[Ano |[Ano |Ano |Ano |Ano |Ano |Ano |Ano

Descrever

a atividade X X X

9. IMPACTO SOCIAL ESPERADO

O que deve conter essa descrigcao de impactos esperados?
Descrever os impactos esperados com o desenvolvimento do servigo.

Exemplo: Trata dos resultados e dos impactos esperados de cada servigo e do conjunto
dos servigos conectados em rede socioassistencial. Projeta expectativas que vao além das
aquisicdes dos sujeitos que utilizam os servigos e avangam na diregdo de mudancgas
positivas em relagao a indicadores de vulnerabilidades e de riscos sociais.

Ex: Protecao social a familias e individuos.

A descricao deve:

1. Apontar os resultados qualitativos mais amplos que o projeto pretende alcancar.

2. Mostrar como o projeto contribui para a protegao social, para a diminuicéo de
riscos e vulnerabilidades sociais.

3. Apresentar expectativas de transformacgao coletiva e territorial, ndo apenas
individual.



10. LOCAL (IS) DE EXECUGADO (listar todas as unidades se houver)

Enderegco Completo:
Cidade/UF:

Telefone:

Funcionamento: (horario, dias da semana)

*Listar de todos os locais de execugao do servigo

ESTRUTURA FiSICA DO LOCAL (existente ou para locacéo)

Referéncia ao item (ambiente fisico)

CAPACIDADE DE

RECURSO FISICO ATENDIMENTO QUANTIDADE
Exemplo: Sala de 05 02
atendimento individual
Exemplo: Sala de 30 01

atendimento coletivo

Banheiros

Inserir todos os ambientes do servico.

11. Possui condi¢des de acessibilidade?

( )Sim ( ) Parcialmente ( ) Nao possui




12. PLANEJAMENTO FINANCEIRO:
(Referente as Planilhas — Planejamento Financeiro)

(referéncia com as despesas permitidas, provisdes institucionais, fisicas e materiais e
equipe de referéncia)

O valor de realizagao do plano de trabalho sera o total de RS ............. (escrever por
extenso). O montante sera aplicado em .............ccccuuee. (descrever os custos e
despesas, exemplo: recursos humanos e encargos sociais, aquisicao de materiais
de consumo e permanentes, contratagao de servigos de terceiros).

As planilhas sao partes integrantes desse plano de trabalho, pois apresentardao os
detalhamentos dos custos e despesas, o rateio administrativo, bem como o plano de
aplicagao de recursos e cronograma de desembolso.

Observagao: Caso haja participacao financeira da entidade proponente, os respectivos
valores devem ser informados tanto no Plano de Aplicagao quanto no Cronograma de
Desembolso, distribuidos conforme a categoria de despesa.

12.1. Custos Indiretos

Detalhar de forma descritiva no quadro abaixo.

CATEGORIA DESCRIGAO
(Exemplo) Recursos (Exemplo) Auxiliar Financeiro
Humanos
Piracicaba/SP, ....de ............ de 2025.
Assinatura

(Nome do Responsavel pela proposta do Plano de Trabalho)
Assistente Social

Assinatura
(Nome do Responsavel Legal pela Organizagao)
(Cargo)



Preencher em papel timbrado da OSC

ANEXO XI

PARTE 1 — PLANO DE APLICAGAO E CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO

(usar nova planilha)

PLANO DE APLICAGAO E CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO

(ORGANIZAGAO PROPONENTE:

OBJETO:

EDITAL:

N° PROCESSO SEM PAPEL:

PERIODO DE EXECUGAO:

VALOR VALOR

CATEGORIA CONCEDENTE _|PROPONEN
RECURSOS HUMANOS 109.127,04
ENCARGOS SOCIAIS #DIV/0!
SERVICOS DE TERCEIROS 2.500,00
RECURSOS MATERIAIS - CONSUMO 900,00
RECURSOS MATERIAIS — PERMANENTES 750,00
TOTAL #DIV/0! 0,00
TOTAL GERAL #DIV/0!

CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO DO CONCEDENTE

CATEGORIA jan/25 fev/25 mar/25 abr/25 mai/25 jun/2s juli2s ago/25 set/25 out/25 nov/25 dez/25 TOTAL
RECURSOS HUMANOS 0,00!
|ENCARGOS SOCIAIS 0,00!
SERVICOS DE TERCEIROS 0,00!
RECURSOS MATERIAIS - CONSUMO 0,00!
RECURSOS MATERIAIS — PERMANENTES 0,00]
TOTAL 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO DO PROPONENTE

CATEGORIA jan/25 fev/25 mar/25 abr/25 mai/25 jun/2s jul’25 | agol25 set/25 out/25 nov/25 dez/25 TOTAL
RECURSOS HUMANOS 0
|ENCARGOS SOCIAIS 0
SERVICOS DE TERCEIROS [8)
RECURSOS MATERIAIS - CONSUMO 0
RECURSOS MATERIAIS — PERMANENTES 0
TOTAL 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Observagdo: nos totais de cada cronograma, os valores tém que corresponder aos do plano de aplic:




Preencher em papel timbrado da OSC
ANEXO XIl - MEMORIA DE CALCULO - Recursos Humanos

Usar nova planilha.



Preencher em papel timbrado da OSC
ANEXO XIll - MEMORIA DE CALCULO - Encargos Sociais

Usar nova planilha.
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Origem do Recurso Fonte Valor
MUNICIPAL Assisténcia Social

Educacgao

Saude

FUMDECA

Outros (Citar)

Assisténcia Social

Educacgao
Saude
Outros (Citar)

Assisténcia Social

ESTADUAL

Educacao
FEDERAL

Saude

Outros (Citar)
PROPRIOS Citar

“E dever da familia, da sociedade e do Estado assegurar @ crianca e ao adolescente, com

absoluta prioridade, o direito a vida, a saude, a alimentagdo, a educag¢do, ao lazer, a
profissionalizagdo, a cultura, a dignidade, ao respeito, a liberdade e a convivéncia familiar e

comunitdria, além de colocd-los a salvo de toda forma de negligéncia, discriminagéo,

exploragdo, violéncia, crueldade e opressdo.”

art. 227 da Constituicdo Federal e art. 42 da Lei Federal n? 8.069/1990 — Estatuto da Crianga e do
Adolescente.
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Anexo XV

DECLARAGAO DE DESISTENCIA

Declaramos que a (nome da Organizacao da Sociedade Civil) ndo tem interesse
de manter o projeto (nome do projeto) aprovado pelo Edital de Chamamento Publico
02/2025, para execugao no ano de 2026/2027.

Local-UF, de de 20

Assinatura
Nome do representante legal CPF

Cargo

“E dever da familia, da sociedade e do Estado assegurar @ crianca e ao adolescente, com

absoluta prioridade, o direito a vida, a saude, a alimentagdo, a educag¢do, ao lazer, a
profissionalizagdo, a cultura, a dignidade, ao respeito, a liberdade e a convivéncia familiar e

comunitdria, além de colocd-los a salvo de toda forma de negligéncia, discriminagéo,

exploragdo, violéncia, crueldade e opressdo.”

art. 227 da Constituicdo Federal e art. 42 da Lei Federal n? 8.069/1990 — Estatuto da Crianga e do
Adolescente.



ANEXO XVI - MODELO DE RATEIO ADMINISTRATIVO
PLANILHA DE RATEIO DE CUSTOS INDIRETOS POR CENTRO DE CUSTOS

ORGANIZACAO DA SOCIEDADE CIVIL: CNPJ:
/ TERMINO: /|
DECLARAGAO

Declaramos que a apuragao de custos indiretos pagos com recursos publicos tem
por base o demonstrativo abaixo, conforme os valores discriminados a seguir:

- CUSTO
CENTRO DE CUSTO CRITERIO TIPO ;
CUSTO JUSTIFICATIVA MENSAL %) | CRITERIO | AR SI00
Exemplo:
Tamanho
Exemplo: O servigo e proporcional
. do espacgo
Exemplo: Energia a sede funcionam no que compete
Elét.rica mesmo endereco, e 2.000,00 40 estritamente 800,00
portanto é necessario para as
ratear a despesa atividades do
servico
pactuado
R$ R$

Orientacoes de Preenchimento

Centro de Custo: Nome do Centro de Custo da organizacéo da sociedade civil cujo custo
sera rateado para a parceria.

Justificativa: Justificativa para atribuicdo de parte do custo do centro do custo para a
parceria, devendo informar o nexo causal entre a despesa e o objeto da parceria.

Custo Mensal: Deve informar o custo total do centro de custo mensalmente.

Critério: Informa o percentual do custo total que esta sendo alocado na parceria,
conforme o tipo de critério adotado.

Tipo de Critério: Qual o critério que foi utilizado para a atribuicdo do custo para
parceria, conforme justificativa.

Custo Atribuido/Rateio: (“Custo Mensal” vezes “Critério”).

O contador e responsavel legal se responsabilizam pela fidedignidade e precisao

das informagdes constantes no presente formulario.

REFERENCIA: COMUNICADO N° 25/2023 TCESP

(Nome do Responsavel Legal pela Organizagéo)
(Cargo)

(Nome do Contador responsavel pela Organizagao)
(Cargo)

“E dever da familia, da sociedade e do Estado assegurar @ crianca e ao adolescente, com

absoluta prioridade, o direito a vida, a saude, a alimentagdo, a educag¢do, ao lazer, a
profissionalizagdo, a cultura, a dignidade, ao respeito, a liberdade e a convivéncia familiar e

comunitdria, além de colocd-los a salvo de toda forma de negligéncia, discriminagéo,

exploragdo, violéncia, crueldade e opressdo.”

art. 227 da Constituicdo Federal e art. 42 da Lei Federal n? 8.069/1990 — Estatuto da Crianga e do
Adolescente.



