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ANEXO 01
DECLARACAO DE RECURSO

Este documento nédo faz parte dos documentos de inscricdo e s6 podera ser utilizado
apos publicacdo dos resultados, e somente em casos em que 0 proponente considere a
necessidade de solicitar a Comissdo a revisdo de sua ndo aprovagdo. O pedido
somente sera aceito se enviado exclusivamente nos termos do Item 5.5, estabelecidos
pelo Edital.

Fase do Recurso: ( ) HABILITACAO ( ) SELECAO
Nome do Proponente: CPF/CNPJ:
Nome do Projeto: N° de Inscri¢ao:
E-mail: Telefone:
Argumentacao:

Assinatura

* Anexe a este formulario documentacéo que colabore para a defesa da argumentacao.
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ANEXO 02
PLANO DE EXECUCAO E CRONOGRAMA

1. NOME DO PROPONENTE:

2. TITULO DO PROJETO:

3. PERIODO DE EXECUCAO:

4. LOCAL(IS) DA ATIVIDADE: (Indicar local em que sera executado o projeto. Caso seja em
estrutura de instituicdo privada parceira, anexar a este projeto carta de autorizacdo para uso do
espaco; se o0 espaco for publico, anexar a este projeto anuéncia do gestor responsavel pelo
espaco publico)

5. PUBLICO BENEFICIADO DO PROJETO: (Indicar publico que sera beneficiado com o
projeto, bem como justificativa para a escolha)

6. CARATER MULTIPLICADOR: (O carater multiplicador de um projeto cultural refere-se a
capacidade desse projeto de gerar impacto e influenciar outras pessoas, grupos e comunidades
além dos participantes diretos. E o poder de disseminar ideias, valores e experiéncias,
alcancando um publico mais amplo e promovendo mudancas sociais)

7. COMUNICACAO: (Como vocé pretende divulgar as acdes do projeto? O que sera feito para
fazer o seu projeto chegar ao publico beneficiado?)

8. ACESSIBILIDADE: (Descreva de que forma o projeto contemplara medidas de acessibilidade
fisica, atitudinal e/ou comunicacional. No aspecto comunicacional, sdo considerados recursos
de acessibilidade comunicacional: Lingua Brasileira de Sinais - Libras, o sistema Braille, o
sistema de sinalizagcdo ou comunicacdo tatil, a audiodescri¢cdo, as legendas e a linguagem
simples. Mecanismos de participacdo poderdo ser concretizados também por meio de
adaptacdo de espacos culturais com residéncias inclusivas, utilizacado de tecnologias assistivas,
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medidas de prevencdo e erradicacdo de barreiras atitudinais, contratacdo de servicos de
assisténcia por acompanhante ou oferta de acdes de formacdo e capacitacdo acessiveis a
pessoas com deficiéncia)

9. CRONOGRAMA DE EXECUCAO

ETAPA N° DESCRICAO METODOLOGIA

10. CONTRAPARTIDA SOCIAL

CARGA DESCngAo DA LOCAL DA ACAO PERIODO DE EXECUCAO
HORARIA ACAO
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DECLARACAO DE RESIDENCIA EM NOME DE TERCEIROS

Eu, , Inscrito no

CPF e inscrito no RG ,

detentor do imovel localizado em (logradouro e n°)
Bairro:

Complemento: Cidade:

CEP: declaro que

inscrito no CPF

e inscrito no RG

é

locador do imével supracitado.

Por ser verdade, dato e assino o0 presente documento, declarando estar ciente das

informacdes aqui prestadas.

2023

(assinatura do declarante)

(assinatura do proponente)

* Anexar cépia do documento pessoal com foto do declarante.
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ANEXO 04
DECLARACAO DE REPRESENTACAO DE GRUPO

NG6s, membros/componentes do grupo/coletivo ,

declaramos anuéncia ao credenciamento do grupo para o edital CHAMAMENTO PUBLICO
PARA SELECAO DE PROJETOS ARTISTICOS E CULTURAIS.

Para tanto, indicamos o(a) Sr(a) :

portador do RG sob o n° , devidamente inscrito no
CPF sob o n°: , como nosso(a) representante e
responsavel.

O grupo esta ciente de que o(a) representante acima indicado(a) sera o(a) responsavel por
representar o grupo junto a Prefeitura Municipal de Miracema, outorgando-lhe poderes para
fazer cumprir todos os procedimentos exigidos nas etapas do edital, inclusive assinatura de
recibo, troca de comunicagbes, podendo assumir compromissos, obrigacdes, transigir,
receber pagamentos e dar quitagéo, renunciar direitos e qualquer outro ato relacionado ao

referido edital.

, de de 2023

O coletivo/grupo é composto pelos membros abaixo listados:
MEMBRO 1

NOME: RG:
CPF:
ENDERECO:
TELEFONE PARA CONTATO:
ASSINATURA:

MEMBRO 2
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NOME: RG:
CPF:
ENDERECO:
TELEFONE PARA CONTATO:
ASSINATURA:

MEMBRO 3

NOME: RG:
CPF:
ENDERECO:
TELEFONE PARA CONTATO:
ASSINATURA:

MEMBRO 4

NOME: RG:
CPF:
ENDERECO:
TELEFONE PARA CONTATO:
ASSINATURA:

MEMBRO 5

NOME: RG:
CPF:
ENDERECO:
TELEFONE PARA CONTATO:
ASSINATURA:

MEMBRO 6

NOME: RG:
CPF:
ENDERECO:
TELEFONE PARA CONTATO:
ASSINATURA:

MEMBRO 7
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NOME: RG:
CPF:
ENDERECO:
TELEFONE PARA CONTATO:
ASSINATURA:

MEMBRO 8

NOME: RG:
CPF:
ENDERECO:
TELEFONE PARA CONTATO:
ASSINATURA:

MEMBRO 9

NOME: RG:
CPF:
ENDERECO:
TELEFONE PARA CONTATO:
ASSINATURA:

MEMBRO 10

NOME: RG:
CPF:
ENDERECO:
TELEFONE PARA CONTATO:
ASSINATURA:
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ANEXO 05
TERMO DE COMPROMISSO DE EXECUCAO DE PROJETO E CONTRAPARTIDA

Pelo presente, (NOME COMPLETO DO PROPONENTE), portador (a) do RG n°® (N° DO
RG) e CPF n° (N° DO CPF), residente/domiciliado(a) a (ENDERECO COMPLETO),
assumo inteira responsabilidade pelas informagdes prestadas nos anexos enviados no ato
da inscricdo do Projeto (TITULO DO PROJETO INSCRITO), no Edital n° 002/2023

— Edital de Chamamento Publico para a Selecdo de Projetos Artisticos e Culturais, apoiado
pelos recursos oriundos da Lei Complementar n°® 195/2022 - LEI PAULO GUSTAVO, do
mesmo modo declaro que os documentos apresentados sdo auténticos.

Assumo, pelo presente Termo, 0s seguintes compromissos:

1. Realizar as contrapartidas listadas no PROJETO, assumindo todas as necessidades e
as obrigacodes legais decorrentes de sua execucao;

2. Nao transferir a terceiros as obrigacdes assumidas em decorréncia do atendimento do
Termo;

3. Apresentar, nos prazos que lhe forem assinalados, informacdes ou documentos
referentes ao desenvolvimento e a conclusao das atividades aprovadas no projeto inscrito;

4. Apresentar o Relatério de Execucao de Projeto e Contrapartida a Secretaria Municipal
de Cultura e Turismo

Assinatura do PROPONENTE responsavel legal
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ANEXO 06
RELATORIO DE EXECUCAO E CONTRAPARTIDA

Edital 002/2023 - CHAMAMENTO PUBLICO PARA SELECAO DE PROJETOS
ARTISTICOS E CULTURAIS

1. NOME DO PROPONENTE

2. TITULO DO PROJETO

3. LOCAL(IS) DE REALIZACAO DO PROJETO

4. DATA OU PERIODO DE REALIZACAO DO PROJETO:

5. DETALHAMENTO DAS ACOES DO PROJETO

(Descreva as principais acfes/atividades realizadas no projeto, identificando o contetdo, tempo
de duracdo/execucdo de cada atividade, publico alvo, medidas de acessibilidade, objetivos,
metas e outras informacbes especificas importantes, de acordo com o detalhamento e

cronograma previsto no projeto).

6. CONTRAPARTIDAS

(Informe as contrapartidas oferecidas pelo proponente)

7. ACOES DE COMUNICAGAO, DIVULGAGAO E MARKETING DA PROPOSTA /
ACAO - QUAIS*:

() Redes Sociais. Quais? () Jornal. Qual?
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() Radio. Qual? () Outros. Quais?

* Favor anexar imagens e indicar os links onde foi postada a divulgacéo.

8. REGISTRO DE EXECUCAO DA PROPOSTA / ACAO - QUAIS*:

() Video () Postagem em Rede Social / Captura de
Tela
() Fotos/Imagens () Outros. Quais?

* Favor anexar exemplar

9. PUBLICO ALCANCADO

Informe a quantidade de pessoas beneficiadas pelo projeto - interno e externo, demonstre os
mecanismos utilizados para mensuracao, a exemplo de listas de presencas. Em caso de baixa
frequéncia ou oscilacao relevante informe as justificativas.

Assinatura do PROPONENTE responsavel legal
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ANEXO 07

TERMO DE ANUENCIA

Eu, , RG n°
e CPF n°
residente no endereco

, por meio deste termo, declaro estar ciente da minha participacéo

como [funcdo que
executa no projeto de acordo com a Ficha Técnica, no projeto
, do proponente
, Inscrito no Edital 002/2023 da

SECRETARIA MUNICIPAL DE CULTURA E TURISMO.

, de de 2023

(Local)

Assinatura
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ANEXO 08

FICHA DE INSCRICAO PESSOA FISICA

TITULO:

NOME DO PROPONENTE:

RG: CPF: DATA DE NASCIMENTO: / /
ESTADO CIVIL: NACIONALIDADE: N° CAD CULTURA:
ENDERECO: n° Bairro:

CATEGORIA: (B) (C)

COD. INSCRICAO:

COD.INSCRICAO:

PUBLICO ALVO:

CLASSIFICACAO DO PUBLICO:

OBEJTIVO:

JUSTIFICATIVA:
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PROJETO INSCRITO EM COM PARTICIPACAO EM COTAS: () SIM () NAO
CASO POSITIVO CLASSIFIQUE —O
( ) NEGRO () PORTADO DE DEFICIENCIA () INDIGENA

PROPOSTA DE EXECUCAO:

SINOPSE: QUALIDADE E ORIGINALIDADE :
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( caso necessario acrescente mais linhas)

Item Quant unidade | Valor unitario | Valor total
1.Pré Producéo
1.2 0 R$0,00 R$0,00
1.3 0 R$0,00 R$0,00
1.4 0 R$0,00 R$0,00
2.Producao
2.1 0 R$0,00 R$0,00
2.2 0 R$0,00 R$0,00
2.3 0 R$0,00 R$0,00
2.4 0 R$0,00 R$0,00
3.Pos Producéo
3.1 0 R$0,00 R$0,00
3.1 0 R$0,00 R$0,00
3.1 0 R$0,00 R$0,00
Total: | R$0,00
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RELEASE DO PROPONENTE

EQUIPE TECNICA:
NUMERO DE PROFISSIONAIS QUE COMPOEM A EQUIPE:

01-NOME: CPF:

DATA DE NASCIMENTO: / / FUNCAO:

AREA: TECNICA ( ) ARTISTICA ( ) ADMINISTRATIVA ( )

ENDERECO: n° Bairro: CEP:
CIDADE: CADASTRADO NO CAD CULTURA? () SIM () NAO
02-NOME: CPF:

DATA DE NASCIMENTO: / / FUNCAO:

AREA: TECNICA () ARTISTICA ( ) ADMINISTRATIVA ( )

ENDERECO: n° Bairro: CEP:
CIDADE: CADASTRADO NO CAD CULTURA? () SIM () NAO
03-NOME: CPF:

DATA DE NASCIMENTO: / / FUNCAO:

AREA: TECNICA () ARTISTICA ( ) ADMINISTRATIVA ( )
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ENDERECO: Bairro: CEP:
CIDADE: CADASTRADO NO CAD CULTURA? () SIM () NAO
04-NOME: CPF:
DATA DE NASCIMENTO: / FUNCAO:
AREA: TECNICA ( ) ARTISTICA ( ) ADMINISTRATIVA ( )
ENDERECO: Bairro: CEP:
CIDADE: CADASTRADO NO CAD CULTURA? () SIM () NAO
05-NOME: CPF:
DATA DE NASCIMENTO: / FUNCAO:
AREA: TECNICA ( ) ARTISTICA ( ) ADMINISTRATIVA ( )
ENDERECO: Bairro: CEP:
CIDADE: CADASTRADO NO CAD CULTURA? ( )SIM () NAO
06-NOME: CPF:
DATA DE NASCIMENTO: / FUNCAO:
AREA: TECNICA ( ) ARTISTICA ( ) ADMINISTRATIVA ( )
ENDERECO: Bairro: CEP:
CIDADE: CADASTRADO NO CAD CULTURA? () SIM () NAO
07-NOME: CPF:
DATA DE NASCIMENTO: / FUNCAO:
AREA: TECNICA ( ) ARTISTICA ( ) ADMINISTRATIVA ( )
ENDERECO: Bairro: CEP:
CIDADE: CADASTRADO NO CAD CULTURA? () SIM () NAO

( em caso de mais profissionais favor acrescentar numero de linhas)

Link’s que contribuam para a analise do projeto.
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ANEXO 09
FICHA DE INSCRICAO PESSOA JURIDICA

TITULO:

NOME DO PROPONENTE:

CNPJ: DATA DE ABERTURA: / / CNAE CULTURAL
CAD CULTURA: SEDIADO A

N° BAIRRO CIDADE

RESPONSAVEL LEGAL:

RG: CPF: CAD CULTURA
ENDERECO: n° Bairro:
CATEGORIA: (B) (C)

COD.INSCRICAO:

COD.INSCRICAO:

PUBLICO ALVO:

CLASSIFICACAO DO PUBLICO:

OBEJTIVO:

JUSTIFICATIVA:
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PROJETO INSCRITO EM COM PARTICIPACAO EM COTAS: () SIM ( ) NAO
CASO POSITIVO CLASSIFIQUE —-O

( ) NEGRO () PORTADO DE DEFICIENCIA () INDIGENA

PROPOSTA DE EXECUCAO:

SINOPSE: (QUALIDADE E ORIGINALIDADE):
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( caso necessario acrescente mais linhas)

Item Quant unidade | Valor unitario | Valor total
1.Pré Producéo
1.2 0 R$0,00 R$0,00
1.3 0 R$0,00 R$0,00
1.4 0 R$0,00 R$0,00
2.Producao
2.1 0 R$0,00 R$0,00
2.2 0 R$0,00 R$0,00
2.3 0 R$0,00 R$0,00
2.4 0 R$0,00 R$0,00
3.Pos Producéo
3.1 0 R$0,00 R$0,00
3.1 0 R$0,00 R$0,00
3.1 0 R$0,00 R$0,00
Total: | R$0,00

EQUIPE TECNICA:
NUMERO DE PROFISSIONAIS QUE COMPOEM A EQUIPE:

01-NOME: CPF:

DATA DE NASCIMENTO: / / FUNCAO:

AREA: TECNICA ( ) ARTISTICA ( ) ADMINISTRATIVA ( )
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ENDERECO: Bairro: CEP:
CIDADE: CADASTRADO NO CAD CULTURA? () SIM () NAO
02-NOME: CPF:
DATA DE NASCIMENTO: / FUNCAO:
AREA: TECNICA () ARTISTICA ( ) ADMINISTRATIVA ( )
ENDERECO: Bairro: CEP:
CIDADE: CADASTRADO NO CAD CULTURA? () SIM () NAO
03-NOME: CPF:
DATA DE NASCIMENTO: / FUNCAO:
AREA: TECNICA ( ) ARTISTICA ( ) ADMINISTRATIVA ( )
ENDERECO: Bairro: CEP:
CIDADE: CADASTRADO NO CAD CULTURA? () SIM () NAO
04-NOME: CPF:
DATA DE NASCIMENTO: / FUNCAO:
AREA: TECNICA ( ) ARTISTICA ( ) ADMINISTRATIVA ( )
ENDERECO: Bairro: CEP:
CIDADE: CADASTRADO NO CAD CULTURA? () SIM () NAO
05-NOME: CPF:
DATA DE NASCIMENTO: / FUNCAO:
AREA: TECNICA ( ) ARTISTICA ( ) ADMINISTRATIVA ( )
ENDERECO: Bairro: CEP:
CIDADE: CADASTRADO NO CAD CULTURA? () SIM () NAO
06-NOME: CPF:
DATA DE NASCIMENTO: / FUNCAO:
AREA: TECNICA () ARTISTICA ( ) ADMINISTRATIVA ( )
ENDERECO: Bairro: CEP:
CIDADE: CADASTRADO NO CAD CULTURA? () SIM () NAO
07-NOME: CPF:
DATA DE NASCIMENTO: / FUNCAO:
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AREA: TECNICA ( ) ARTISTICA ( ) ADMINISTRATIVA ( )
ENDERECO: n° Bairro: CEP:

CIDADE: CADASTRADO NO CAD CULTURA? () SIM () NAO
( em caso de mais profissionais favor acrescentar numero de linhas)

Link’s que contribuam para a analise do projeto.
http://
http://
http://

RELEASE DO PROPONENTE
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ANEXO 10

COMPROVAGAO DE ATUACAO CULTURAL
(MODELO)

Orientacfes de preenchimento:

e Apresente as atividades ja realizadas pelo Proponente com seus respectivos materiais
comprobatorios.

e Cada quadro deve ser preenchido com as informagdes e comprovacoes de 01 (uma) atividade.

e Utilize quantos quadros forem necessarios para comprovar as atividades ja realizadas pelo
Proponente.

e Cada atividade devidamente comprovada valera 1 (um) ponto. Totalizando no maximo 20
pontos

e O documento deve ser preenchido, assinado e enviado juntamente com a fiha de inscricao.

Atividade:

Fonte:

Data: / /

Local:

Foto(s) e/ou print(s) com link(s) comprobatério(s):

(copie e colo quantos quadros forem necessarios)

Assinatura do Proponente



