APMI - ASSOCIACAO DE PROTECAO A
MATERNIDADE E A INFANCIA

PROJETO
“TRABALHANDO NO SOCIAL”

ANO 2015

SAUDADE DO IGUACU - PR



1 — IDENTIFICAGAO

Proponente: CNPJ

APMI — Associacéo de Protecéio a Maternidade e a Infancia |00.106.429/0001-68

Enderego:

Rua: Hilario Salvatore, s/n° - Centro

Concedente: CNPJ

Prefeitura Municipal de Saudade do Iguagu 95.585.477/0001-92

Enderego: Rua Frei Vito Bercheid, 708

Telefone/fax Fax E-mail

46 — 3246 1268 46 — 9900 9770 apmi@saudadeiguagu.pr.gov.
br

Responsavel pela Entidade CPF Funcgéo:

Neusa Branco Mendes 725.426.919-91 Presidente

1.2. Valor do Projeto / Programa (valor extenso):

|R$ 194.752,00 (Cento e noventa e quatro mil, setecentos e cinquenta e dois reais)

1.3 - Nome do Programa/Projeto:
"TRABALHANDO NO SOCIAL"
1.4 — Periodo de Execugéo:

Doze meses, com inicio no dia 02 do més de Janeiro do ano de 2015, término
no dia 31 do més de dezembro de 2015. Sendo que a entidade podera, se em acordo
com a Prefeitura e aprovacio do Conseli{o, realizar a renovagéo do contrato sem que
incida na baixa dos contratos dos funcionarios.

2 - OBJETO

Recursos financeiros para pagamento dos funcionarios gque trabalham com

-

criangas e adolescentes dos desenvolvidas pela APMI — Associacdo de Protegdo a
Maternidade e a Infancia "Novo Horizonte". Proventos para: 05(cinco) zeladoras com
carga horéria de 40 horas semanais, 01(um) auxiliar de servicos gerais, 01{uma)
cozinheira; 01 (um) servigo continuos e 01(uma) pedagoga além dos encargos Sociais,
bem como na aquisicdo de generos alimenticios, material de limpreza, material de
expediente, despesas com agua e luz necesséarios na manutencdo da entidade e na
realizagéo de cursos para os clubes de maes.
3 - OBJETIVOS

e Criar condigbes para que as agdes desenvolvidas pela entidade sejam

conforme as necessidades e demandadas pela Instituicao:



L .
R

« Possibilitar aos beneficiarios da Assisténcia Social atendidos pela instituicao, a
garantia de um atendimento qualitativo e que venha de encontro as suas reais
necessidades. :

» Conceder aos funcionarios e técnicos que trabalham na Instituicdo, pagamento

compativel a sua fungdo para que possam prestar um servigo de qualidade

4 - JUSTIFICATIVA

A APMI Novo Horizonte, desde 1993 vem desenvolvendo acdes de assisténcia
social, voltadas as criangas, adolescentes e familias de Saudade do Iguacu. S&c dois
programas voltados para criangas e adolescentes — De Bem com a Vida e Pré-Vida e
acompanhamento dos 10 clubes de mies.

Por ser entidade sem fins lucrativos, ndo tem como manter os servicos e
contratar funcionarios sem o auxilio do poder puUblico. Sendo assim este projeto visa
atraves de convénio contratar os funcionarios que prestam servicos aos usuarios
atendidos pela APMI, a fim de que possam ter as condi¢cdes necessarias para
desenvolver atividades de valorizag8o da pessoa e geragio de renda. Isso possibilitara
melhoria na qualidade do atendimento e promogéo das pessoas que necessitam do
atendimento da entidade. Tambem estdo inclusos nesse convenio o pagamentos de
encargos sociais, generos alimenticios, material de limpeza, material de expediente,
agua e luz. )

Assim sendo propbe-se com este Projeto de parceria com a Prefeitura Municipal
0 repasse de Recursos Financeiros, para pagarﬁento de funcionarios para o exercicio
de 2015, dando continuidade &s atividades que vem sendo desenvolvidas pela
Entidade.

5 — DESCRICAQ

Repasse de recursos no valor R$ 194.752,00 (Cento e noventa e quatro
mil, setecentos e cinquenta e dois reais), oriundos de Convénio com a Prefeitura
Municipal/Secretaria Municipal de Assisténcia Social, destinados a contratacdo de
funcionarios, sendo: 05(cinco) zeladoras com carga horaria de 40 horas semanais,
01(um) auxiliar de servigos gerais, 01(uma) cozinheira 01 (um) servigo continuos e
01(uma) pedagoga para prestarem atendimento juntoc a APMI —~ Associacdo de
Protecdo a Maternidade e a Infancia "Novo Horizonte", bem como despesas com
encargos sociais, generos alimenticios, material de limpreza, material de expediente,
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agua e luz utilizados na manutengdo da entidade e na realizagdo de cursos para os
clubes de maes.

6 - PUBLICO:
Famiflias/ clubes de mées individuos beneficiarios da Politica Municipal de
Assisténcia Social.
7 — RECURSOS:
7.1 - HUMANOS: Funcionarios contratados pela APMI, recursos proveniente de
convénio com a Prefeitura Municipal.
7.2 - FISICOS:
Os ja existentes na Instituigio em parceria com a Secretaria de Assisténcia
Social.
7.3- FINANCEIROS:

Recursos liberados pela Prefeitura Municipal através de convénio do Fundo
Municipal de Assisténcia Social.

8- CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO

MES Janeiro.  |Fevereiro |Margo Abil Maio Junho

VALOR | 14.980,00 | 14.980,00 |14.980,00 |14.980,00 |14.980,00 |14.980,00
MES Julho Agosto Setembro |Outubro | Novembro | Dezembro
VALOR [14.980,00 |14.980,00 |14.980,00 [14.980,00 |22.476,00 |22.476,00

9 — MONITORAMENTO

Este projeto sera monitorado pelo CMAS, mediante apresentagao de Relatérios,
atraves de visita a InstituicBo, acompanhamento das atividades desenvolvidas,
entrevista com os usuarios.e interesse das pessoas atendidas.

Saudade do Iguagu, 18 de dezembro de 2014.
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Neusa Brancd Mendes
Presidente da APMI



PLANO DE TRABALHO APMI

1- DADOS CADASTRAIS
ORGAOQ /ENTIDADE-PROPONENTE

ASSOCIACAO DE PROTEGAO A MATERNIDADE E A INFANCIA
CNPJ 00.106.429/0001-68

Endereco. Rua Hilario Salvatori, s/n centro

Endereco eletrénico — apmisaudadodoiguacu@ hotmail.com

Cidade — Saudade do Iguagu — PR telefone (046) 3246 1755 Rml 27
Esfera Administrativa () municipal ( x) privada

Nome do Presidente: Neusa Branco Mendes

CPF 725.426.919-91 RG 6R/2.578.437 SSP/SC

Endere¢o — Rua Jose Valentin Schardosin,s/n - centro CEP - 85. 568-000

2 — DESCRICAO DO PROJETO: Através do Projeto | PERIODO DE
Trabalhando no Social serdoc pagos os funcionarios | EXECUCAO
contratados pela APMI para desenvolver os trabalhos
realizados com os clubes de maes e as criangas atendidas { Janeiro a Dezembro
nos Programas, bem como os encargos sociais, despesas | 2015 '
com alimentagdo, material de limpeza, material de
expediente, agua e luz para serem utilizados na
manutengdo da entidade e na realizagdo de cursos para
o0s clubes de maes

3- IDENTIFICACAO DO PROJETO: =

Aguisicdo de recursos financeiros no valor de R$ 194.752,00 (Cento e noventa e
quatro mil, setecentos e cinquenta e dois reais) para pagamento dos funcionarios
que prestam servigo na entidade, bem como encargos sociais, generos alimenticios,
material de limpeza, material de expediente, agua e {uz.

4-JUSTIFICATIVA DA PROPOSICAO: |

Para dar atendimento as demandas sociais sao necessarias que as
parcerias entre poder publico e rede privada sejam firmadas de forma a dar
continuidade aos servigos, programas e projetos desenvolvidos.

A APMI Nove Horizonte, desde 1993 vem desenvolvendo agdes de
assisténcia social, voltadas as criangas, adolescentes e familias de Saudade do
Iguagu. S&o trés programas: De Bem com a Vida, Provida para as familias e
acompanhamento dos 10 clubes de méaes. Por ser entidade sem fins {ucrativos, néao
tem como manter os servicos e contratar funciondrios sem o auxilio do poder
publico.

Portanto este projeto visa, dar seguimento ao pagamento dos trabalhadores
que prestam servigos as pessoas e ou familias atendidas pela APMI, aquisigao de
generos alimenticios para reunides com clubes de mées, aquisicdo de material de
limpeza para manutengdo do prédio da APMI, material de expediente para serem
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utilizado para manutengdo da APMI e realizagéo de cursos pelos clubes de maes e
as despesas com agua e luz, e assim terem as condicbes necessarias para
desenvolver suas afribuigdes .de forma satisfatdria as todos os usuarios que
necessitam dos servigos socioassistenciais da entidade .
Assim sendo propde-se com este Projeto receber o repasse de Recursos
Financeiros, para pagamento de funcionérios para o exercicio de 2015, dando
continuidade as atividades que vem sendo desenvolvidas pela Entidade. Também
estdo inclusas as despesas com encargos sociais, aquisicio de generos
alimenticios, material de limpeza, material de expediente, agua e energia elétrica.

5 — PROGRAMA DE EXCECUGCAO (META OU FASE )

DURACAO
Meta | Etapa | Fase Indicador Qtde. Inicio Término
fisico
Pagamento
01 01 Funcionarios Pessoas 09 Janeiro | Dezembro
01 01 manutengao Pessoas 130 Janeiro | Dezembro
PLANO DE TRABALHO
6 - PLANO DE APLICACAO (R$ 1.00)
Natureza das | Especificacdo Concedente
despesas Proponente
3.1.90.11.01 Salarios e vencimentos R$ 116.446,00 0,00
3.1.90.13.01 FGTS (multa) R$ 12.800,00 0,00
3.1.90.11.43 13° salario R$ 8.870,00 0,00
3.1.90.11.45 Férias ( ferias abono 0,00
constitucional) R$ 11.850,00
3.1.90.13.02 INSS (contrib. Previdenciarias)* R$ 30.700,00 0,00
3.1.90.13.18 PIS R$ 1.186,00 0,00
3.3.90.30.22 Generos alimenticios R$ 2.000,00 0,00
3.3.90.30.07 Material de limpeza e higienizagiio | R$  2.000,00 0,00
3.3.90.30.16 Material de expediente R$ 8.000,00 0,00
3.3.90.39.44 Agdua R$ 540,00 0,00
3.3.90.39.43 Luz R$ 360,00 0,00
Total Geral R$ 194.752,00 R$ 0,00
PLANO DE TRABALHO
7 — CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO
MES Janeiro Fevereiro |Marco Abril Maio Junho
Valor 14.980,00 | 14.980,00 |14.980,00 |14.980,00 |14.980,00 |14.980,00
MES Julho Agosto Setembro |Outubro |Novembro |Dezembro
Valor 14.980,00 | 14.980,00 |14.980,00 (14.980,00 |22.476,00 |22.476,00




8- PRO:PONENTE ( CONTRAPARTIDA )

Meta | Janeiro | Fevereiro | Margo Abril Maio Junho

Meta | Julho Agosto Setembro | Outubro | Novembro | Dezembro

9- DECLARAGCAO

Na qualidade de representante legal do proponente, para fins de prova junto a
Prefeitura Municipal de Saudade do Iguagu para os efeitos e sob as penas da Lei,
declaro que nao existe qualquer debito em mora ou situacéo de inadimpléncia com
0 Tesouro Nacional ou qualquer Orgdo ou Entidade da Administragéo Publica
Federal, que impega a transferéncia de recursos oriundos de dotagéo consignada
nos Orgamentos da Unido, na forma deste Plano de Trabalho.

Pede Deferimento,
Saudade do Iguacu, 18 de dezembro de 2014.

O/\il(_&)ba( Q w2 1 a0 /&\3)

Neusa Branc endes
Presidente da APM

10— APROVACAO PELA CONCEDENTE

APROVADO )

Saudade do Iguagu, 02 de janeiro de 2015.
A T N

Prefeitura Municipal de Saudade do Iguagu
' CONCEDENTE
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eqa;  Rua Frel Vito Berscheid, 708 - 85.568-000 - Saudade do Iguagu - PR - CNPJ 95.585.477/0001-92
- E-mail: prefeitura@saudadedoiguacu.pr.gov.br - Telefax: {46) 3246-1166

CONVENIC N2 002/2015

Que entre si celebram o MUNICIPIO DE SAUDADE DO IGUACU, pessoa Juridica de direito publico,
inscrita no CNPJ n2 95,585.477/0001-92, com sede na Avenida Iguacu, s/n¢, neste ato representado pelo
sey Prefeito Municipal, senhor MAURO CESAR CENCI, Brasiteiro, casado, empresdrio, portador do CPF ne
924.728.779-00 e do RG n? 5.143.125-1 SSP/PR, e de outro lado a ASSOCIACAO DE PROTECAO A
MATERNIDADE E A INFANCIA — APMI CNPJ N2 00.106.429/0001-68 com sede a Rua Hildrio Salvatori
s/ne, representada neste ato pela senhora presidente Neusa Branco Mendes, brasileira, portadora do
CPF 725.426.919-91 e RG 6/R2.578.437 SSP/SC, que firmam o presente Convénio de acordo com as
clausulas e condigBes a seguir estabelecidas:

CLAUSULA PRIMEIRA — DO OBJETO:

O presente Convénio é um instrumento para viabilizar o repasse de recursos financeiros para
pagamento dos servidores que APMI — Associagdo de Protecio a Maternidade e a Infincia "Novo
Horizonte". Proventos para: 05(cinco) zeladoras com carga horaria de 40 horas semanais, 01{um)
auxiliar de servigos gerais, 01{uma) cozinheira; 01 (um) servigo continuos e 01(uma) pedagoga além dos
encargos Sociais, aquisicdo de géneros alimenticios, material de limpeza, material de expediente,
despesas com agua e luz necessdrios para a manutengdo da entidade e na realizagdo de cursos para os
clubes de mies.

CLAUSULA SEGUNDA - DA COOPERACAO

- Para cumprimento do objeto o Municipio transferird 3 APMI, recursos financeiros
exclusivamente para atender os objetivos descritos na cldusula Primeira, deste convéhio e de acordo
com o projeto anexo.

CLAUSULA TERCEIRA - DO VALOR

Os recursos financeiros tém seu valor anual definido em RS 194.752,00 (cento e noventa e
quatro mil setecentos e cinquenta e dois reais), a serem liberados em 10 (dez) parcelas de RS 14.980,00
{quatorze mil novecentos e oitenta reais )- janeiro a outubro, e 02 (duas) parcelas de 22.476,00 (vinte e
dois mil quatrocentos e setenta e seis reais) ~novernbro e dezembro, conforme projeto.

CLAUSULA QUARTA ~ DO PAGAMENTO

O pagamento serd realizado mensalmente apds a prestagdo de contas do més anterior que
deverd ser protocolado na Prefeitura Municipal de Saudade do Iguacu até dia 15 de cada més.

Para depdsito serd realizado a conta em nome da ASSOCIAGAO DE PROTECAO A MATERNIDADE
E A INFANCIA —APMI no Banco do Brasil Agencia 0842-7 Conta Corrente N2 14.895-4,

CLAUSULA QUINTA - COMPROMISSOS DA ENTIDADE E/OU ASSOCIACAO:
A Associagio de Protecio a Maternidade e & Infancia — APMI, compromete —se a;

I — utilizar os recursos de acordo com o previsto no Plano de Aplicacdo previamente aprovado pelo
Municipio, anexo a este convénio;

@Jwﬂ»@féywows <= N /O




M( Rua Frei Vito Berscheid, 708 - 85.568-000 - Saudade do Iguagy - PR - CNPJ 95.585.477/0001-92
= E-mail: prefeitura@saudadedoiguacu.pr.gov.br - Telefax: (46) 3246-1166

Il - Permitir ao Municipio a realizagdo de inspe¢es técnicas, administrativas e contébeis;
I - Manter arquivo atualizado com todos os registros das despesas que ocorrem por conta deste
Convénio;

IV - Suportar as despesas com indenizacio decorrente de serviddes e de responsabilidade civil por danos
e bens moveis, imdveis e as pessoas, que possam ocorrer durante ou em consequiéncia a realiza¢do do
objeto do presente Convénio;

LS

V — Manter, em conta vinculada em estabelecimento bancario os recursos financeiros repassados pelo
municipio;

VI - Prestar contas da importéncia recebida do municipio de acordo com a legislacdo vigente.
CLAUSULA SEXTA - COMPROMISSOS DO MUNICfPO;

O Municipio se compromete a repassar a entidade os recursos financeiros, conforme a Cliusula
Terceira deste convénio, repassados apés assinatura deste instrumento.

§ 12 - Os recursos referidos nesta cldusula correrdo 3 conta da seguinte dotacdo Orgamentaria:

APMI- TRABALHANDQ NO SOCIAL

ORGAQ/UNIDADE/FUNCIONAL | PRINCIPAL DESPESA ELEMENTO DA FONTE VALOR
DESPESA
08.002.08.244.0013,2.018 505 1547 3.1.50.43.15 000 R$ 181.852,00
09.002.08.244.0013.2.018 513 1558 3.3.50.43.15 000 RS 12.900,00

§ 32 - Ndo ocorrendo & movimentacio dos recursos recebidos por prazo superior a 90 (noventa)
dias, sem justa causa e ouvido o érgo setorial de controle interno, o valor seré restituido, acrescido de
juros legais e corre¢do monetéria segundo apuracdo do INPC/IBGE, a partir da data de seu recebimento.

§ 4-E vedada a aplicagdo no Mercado Financeiro dos recursos repassados pelo municipio, salvo
quando ndo determina qualquer prejuizo ou retardamento na consecugdo do termo de avenga e seja
procedido em titulo do Tesouro Nacional em estabelecimentos oficial de crédito, por intermédio do
Banco Central do Brasil ou na forma por ele estabelecidos e mantidos o respectivo rendimento na
ordem bancario vinculada a este Convénio e destinados compulsoriamente a execugdo do objeto.

§ 5 — Serd de responsabilidade do Municipio através da Assistente Social Sra. Claudia Bach
portador da Cl RG n® 07148045-3 SSP-RJ e CPF ne 943.633.237-87, realizar a fiscalizacio e

acompanhamento dos Convénios.

§ 6 ~ A responsavel pelo acompanhamento dos convénios emitira himestralmente um relatério
de avaliagdo.

a0 gecden 7
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SAUDADE DQ IGUACU

Rua Frei Vito Berscheid, 708 - 85.568-000 - Saudade do Iguagu - PR - CNPJ 95.585.477/0001-62
E-mail: prefeitura@saudadedoiguacu.pr.gov.br - Telefax: (46) 3246-1166

CLAUSULA SETIMA — DAS RESPONSABILIDADES:

A Entidade desobriga desde ja o municipio por quaisquer débitos de natureza trabalhista, fiscal
ou previdencidrio ou responsabilidade junto & érgdos pablicos Federais, Estaduais ou Municipais, bem

como junto a quaisquer 6rgdos do setor privado em decorréncia do cumprimento do objeto do presente
Convénio,

CLAUSULA OITAVA ~ DO PRAZO

S

O Presente Convénio terd inicio em 02 de janeiro de 2015, e término em 31 de dezembro de
2015.

CLAUSULA NONA — DA RENUNCIA E RESCISAQ

O Presente Convénio poderd ser rescindido sem comunica¢do prévia, caso ocorra
descumprimento das cldusulas ora estipuladas, sujeitando-se a parte inadimplente 4 restituicdo do valor
pago até a resciséo, respondem ainda, por todo e qualquer &nus decorrente de procedimentos judiciais
que se fizerem necessérios podendo, entretanto ser resolvido por mituo consenso, com antecedéncia
minima de 30 {trinta) dias.

CLAUSULA DECIMA - DO FORO:

Fica eleito o foro da Comarca de Sdo Jodio Parand, para dirimir toda e qualquer controvérsia que
se fundar neste instrumento, que ndo puder ser solucionada pelas partes signatdrias.

E Por estarem certos e ajustados, firmam o presente em 03 (trés) vias de igual teor e forma.

Gabinete do Prefeito Municipal de Saudade do Iguagu, 30 de janeiro de 2015,

~ve e ol 2 oppencles

MAURO CESAR CENCI NEUSA BRANCO MENDES
Prefeito Municipal Presidente da APMI
Testemunhas:

NOME: Ziop & dos 224  rPec it
RG: Leg 12, 2eos ~ <

CPogs j45.285.2€
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M( Rua Frei Vito Berscheid, 708 - 85.568-000 - Saudade do Iguagu - PR - CNPJ 95.585.477/0001-92
a E-mail: prefeitura@saudadedoiguacu.pr.gov.br - Telefax: (46) 3246-1166

1 - IDENTIFICACAQ

Proponente: ' CNPJ

APMI - Associacdo de Protecio a Maternidade e a Infincia 00.106.429/0001-68
Endereco:

Rua: Hilario Salvatore, s/n? - Centro .

Concedente: CNPJ

Prefeitura Municipal de Saudade do Iguacu 95.585.477/0001-92
Endereco: Rua Frei Vito Bercheid, 708

Telefone/fax Fax E-mail

46-3246 1268 46 - 9900 9770 apmi@saudadeiguacu.pr.gov.br
Responsavel pela Entidade CPF Fungdo:

Neusa Branco Mendes 725.426.919-91 Presidente

1.2. Valor do Projeto / Programa (valor extenso):

LRS 194.752,00 (Cento e noventa e guatro mil, setecentos e cinquenta e dois reais)

1.3 - Nome do Programa/Projeto:
"TRABALHANDO NO SOCIAL"
1.4 - Periodo de Execugﬁc‘):

Doze meses, com inicio no dia 02 do més de Janeiro do ano de 2015, término no dia 31 do més de
dezembro de 2015. Sendo que a entidade poderd, se em acorde com a Prefeitura e aprovacdo do
Conselho, realizar a renovacdo do contrato sem que incida na baixa dos contratos dos funcionarios.

2 - OBIJETO

Recursos financeiros para pagamento dos funcionérios que trabalham com criangas e
adolescentes dos desenvolvidas pela APMI ~ Associa¢do de Protecdio a Maternidade e a Infincia "Novo
Horizonte". Proventos para: 05{cinco) zeladoras com carga hordria de 40 horas semanais, 01{um)
auxiliar de servicos gerais, 01(uma) cozinheira; 01 {um) servigo continuos e 01(uma) pedagoga além dos
encargos Sociais, bem como na aquisicdo de generos alimenticios, material de limpreza, material de
expediente, despesas com agua e luz necessarios na manutengdo da entidade e na realizagdo de cursos
para os clubes de mées.

3 — OBIETIVOS

* Criar condigBes para que as a¢des desenvolvidas pela entidade sejam conforme as necessidades

pisd-en T i

e demandadas pela Instituicio;
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Rua Frei Vito Berscheid, 708 - 85.568-000 - Saudade do lguagu - PR - CNPJ 95.585.477/0001-92
E-mail: prefeitura@saudadedoiguacu.pr.gov.br - Telefax: (46) 3246-1166

* Possibilitar aos beneficidrios da Assisténcia Social atendidos pela instituigdo, a garantia de um
atendimento qualitativo e que venha de encontro 3s suas reais necessidades.
* Conceder aos funcionérios e técnicos que trabalham na Instituicdo, pagamento compativel a

sua funglo para que possam prestar um servico de qualidade

4 — JUSTIFICATIVA N
A APMI Novo Horizonte, desde 1993 vem desenvolvendo acdes de assisténcia social, voltadas as
criancas, adolescentes e familias de Saudade do Iguacu. Sdo dois programas voltados para criangas e
adolescentes -~ De Bem com a Vida e Pré-Vida e acompanhamento dos 10 clubes de m3es.

Por ser entidade sem fins lucrativos, n3o tem como manter os servigos e contratar funciondrios
sem o auxilio do poder publico. Sendo assim este projeto visa através de convénio contratar os
funciondrios que prestam servicos aos usudrios atendidos pela APMI, a fim de que possam ter as
condigBes necessdrias para desenvolver atividades de valorizagdo da pessoa e gera¢dio de renda. Isso
possibilitard melhoria na qualidade do atendimento e promogao das pessoas que necessitam do
atendimento da entidade. Tambem estdo inclusos nesse convenio o pagamentos de encargos sociais,
generos alimenticios, material de limpeza, material de expediente, agua e luz.

Assim sendo propSe-se com este Projeto de parceria com a Prefeitura Municipal o repasse de
Recursos Financeiros, para pagamento de funciondrios para o exercicio de 2015, dando continuidade 3s

atividades que vem sendo desenvolvidas pela Entidade.

5 -~ DESCRICAO

Repasse de recursos no valor R$ 194.752,00 {Cento e noventa e quatro mil, setecentos e
cinquenta e dois reais), oriundos de Convénio com a Prefeitura Municipal/Secretaria Municipal de
Assisténcia Social, destinados & contratagdo de funcionérios, sendo: 05(cinco) zeladoras com carga
hordria de 40 horas semanais, 01{um) auxiliar de servicos gerais, 01{uma} cozinheira 01 (um) servico
continuos e 01{uma) pedagoga para prestarem atendimento junto a APMI — Associagdo de Protecdo a
Maternidade e a Infancia "Novo Horizonte", bem como despesas com encargos sociais, generos
alimenticios, material de limpreza, material de expediente, agua e luz utilizados na manutencfo da

entidade e na realizagdo de cursos para os clubes de maes.

6 - PUBLICO:

Familias/ clubes de mies individuos beneficidrios da Politica Municipal de Assisténcia Social.
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7 — RECURSOS:

7.1 - HUMANOS: Funciondrios contratados pela APMI, recursos proveniente de convénio com a

Prefeitura Municipal.

7.2 - FISICOS:

Os ja existentes na Instituicio em parceria com a Secretarla de Assisténcia Social.
7.3- FINANCEIROS:

N

Recursos liberados pela Prefeitura Municipal através de convénio do Fundo Municipal de
Assisténcia Social,

8- CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO

MES

Janeiro Fevereiro Marcgo Abril Maio Junho
VALOR . 14.980,00 |14.980,00 |14.980,00 |14.980,00 [14.980,00 |14.980,00
MES Julho Agosto Setembro Qutubro Novembro | Dezembro
VALOR 14.980,00 |14.980,00 114.980,00 |14.980,00 |22.476,00 |22.476,00

% ~ MONITORAMENTOQ

Este projeto serd monitorado pelo CMAS, mediante apresentacdo de Relatdrios, através de

visita a Instituigdo, acompanhamento das atividades desenvolvidas, entrevista com os usudrios e

interesse das pessoas atendidas.

Saudade do lguacu, 18 de dezembro de 2014.

Neusa Branco Mendes
Presidente da APMI
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PLANO DE TRABALHO APMI

1- DADOS CADASTRAIS

ORGAO /ENTIDADE-PROPONENTE

ASSOCIACAO DE PROTECAO A MATERNIDADE E A INFANCIA

CNPJ 00.106.429/0001-68

Enderego: Rua Hilario Salvatori, s/n centro

Enderego eletrdnico — apmisaudadodoiguacu@ hotmail.com

Cidade — Saudade do Iguagu — PR telefone (046) 3246 1755 Rmi 27
Esfera Administrativa { ) municipal {x } privada

Nome do Presidente: Neusa Branco Mendes

CPF 725.426.919-91 RG 6R/2.578.437 SSP/5C

Endere¢o — Rua José Valentin Schardosin,s/n - centro CEP - 85. 568-000

2 - DESCRICAO DO PROJETO: Através do Projeto Trabathando no | PERIODO DE EXECUCAOQ
Social serdo pagos os funciondrios contratados pela APMI para
desenvolver os trabalhos realizados com os clubes de m3es e as | Janeiro a Dezembro 2015
crigncas atendidas nos Programas, bem como os encargos sociais,
despesas com alimentagdio, material de limpeza, material de
expediente, agua e luz para serem utilizados na manutenciio da
entidade e na realizagdo de cursos para os clubes de maes

3- IDENTIFICACAO DO PROIETO:

Aquisicdo de recursos financeiros no valor de R$ 194.752,00 (Cento e noventa e quatro mil,
setecentos e cinquenta e dois reais) para pagamento dos funciondrios que prestam servico na
entidade, bem como encargos sociais, generos alimenticios, material de limpeza, material de
expediente, agua e luz.

4-JUSTIFICATIVA DA PROPOSICAC:

Para dar atendimento as demandas sociais s§o necessarias que as parcerias entre poder
publico e rede privada sejam firmadas de forma a dar continuidade aos servicos, programas e
projetos desenvolvidos,

A APMI Novo Horizonte, desde 1993 vem desenvolvendo agSes de assisténcia social,
voltadas as criangas, adolescentes e familias de Saudade do Iguagu. S3o trés programas: De Bem
com a Vida, Provida para as familias e acompanhamento dos 10 clubes de m3es. Por ser entidade
sem fins lucrativos, ndo tem como manter os servicos e contratar funcionarios sem o auxilio do
poder publico.

Portanto este projeto visa, dar seguimento ao pagamento dos trabalhadores que prestam
servicos as pessoas e ou familias atendidas pela APMI, aquisicio de generos-alimenticios para
reunides com clubes de mées, aquisicdo de material de limpeza para manutengdo do prédio da
APMI, material de expediente para serem utilizado para manutencdo da APMI e realizacdo de cursos

@L/@@ »7&»0191- ~
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pelos clubes de mies e as despesas com agua e luz, e assim terem as condicdes necessérias para
desenvolver suas atribuicBes de forma satisfatéria as todos os usudrios que necessitam dos
servicos socioassistenciais da entidade .

Assim sendo propde-se com este Projeto receber o repasse de Recursos Financeiros, para
pagamento de funciondrios para o exercicio de 2015, dando continuidade 3s atividades que vem
sendo desenvolvidas pela Entidade. Também estdo inclusas as despesas com encargos sociais,
aquisicdo de generos alimenticios, material de limpeza, material de expediente, dgua e energia
elétrica. *

5 - PROGRAMA DE EXCECUCAQ (META OU FASE )
DURACAO
Meta Etapa Fase Indicador fisico Qtde. Inicio Término
Pagamento
01 01 Funcionarios Pessoas 09 Janeiro Dezembro
01 01 manutencdo Pessoas 130 Janeirc Dezembro
PLANO DE TRABALHO
6 — PLANO DE APLICACAQ (RS 1.00)
Natureza das | Especificag3o Concedente Proponente
despesas '
3.1.90.11.01 Saldrios e vencimentos RS 116.446,00 0,00
3.1.90.13.01 FGTS (multa) RS 12.800,00 0,00
3.1.90.11.43 132 saldrio RS 8.870,00 0,00
3.1.90.11.45 Férias ( ferias abono constitucional) - RS 11.850,00 0,00
3.1.90.13.02 INSS (contrib. Previdencidrias) RS 30.700,00 0,00
3.1.90.13.18 PIS RS  1.186,00 0,00
3.3.90.30.22 Generos alimenticios RS 2.000,00 0,00
3.3.90.20.07 Material de limpeza e higienizacio RS 2.000,00 0,00
3.3.90.30.16 Material de expediente RS 8.000,00 0,00
3.3.90.39.44 Agua RS 540,00 0,00
3.2.90.39.43 Luz RS 360,00 0,00
Total Geral RS 194,752,00 RS 0,00
PLANO DE TRABALHO
7 — CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO
MEs laneiro Fevereiro | Margo Abril Maio Junho
Valor 14.980,00 [14.980,00 14.980,00 14.980,00 14.980,00 14.980,00
MES Julho Agosto Setembro | Outubro Novembro |Dezembro
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Valor 14.980,00 14.980,00 14.980,00 14.980,00 22.476,00 22.476,00
8- PROPONENTE ( CONTRAPARTIDA )
Meta Janeiro Fevereiro Mar¢o Abril Maio Junho
Meta Julho Agosto Setembro Outubro Novembro Dezembro

9- DECLARACAO -

Na qualidade de representante legal do proponente, para fins de prova junto a Prefeitura Municipal
de Saudade do Iguagu para os efeitos e sob as penas da Lei, declaro que ndo existe qualquer debito
em mora ou situagdo de inadimpléncia com o Tesouro Nacional ou qualquer Orgdo ou Entidade da
Administracdo Publica Federal, que impeca a transferéncia de recursos oriundos de dotagdo

consignada nos Orgamentos da Unifo, na forma deste Plano de Trabalho.

Pede Deferimento,

Saudade do Iguacu, 18 de dezembro de 2014,

(Mjuk}ao B W&A&QE

Neusa Branzo’i/lendes
Presidenté da APM

10— APROVACAO PELA CONCEDENTE

APROVADO
Saudade do lguagu, 02 de jankiro de 2015.

Ny C ¢ LXS\_/\

Prefeitura Municipal de Saudade do Iguagu
CONCEDENTE
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EXTRATO DE CONVENIO N°002/2015

OBJETO: Repasse de recursos financeiros para manutenc&o de profissionais, na
parceria entre o municipio & a APMI conforme ¢ projeto TRABALHANDO NG SOCIAL.
CONVENENTE: Municipioc de Saudade do lfguagu, GNPJ n® 95.585.477/00014-92,
tepresentado pelo Prefeito MAURC CESAR CENCI, Brasileiro, casado, empresério,
portador do CPF n® 924.728.779-00 e do RG n® 5.143.125.1 SSP/PR. CONVENIADA:
ASSOCIACAD DE PROTECAO A MATERNIDADE E A INFANCIA — APMI GNPJ N°
00.106.429/0001-68 com sede a Rua Hildrio Salvator s/n®, representada neste alo pela
senhora presidente Neusa Brance Mendes, brasileira, portadora do CPF 725.426.019-
21 ¢ RG 8/R2.578.437 SSP/SC. VALOR: R$ 184.752,00 (cento e noventa e quatro mit
setecentos e cinquenta e dois reais), a serem liberados em 10 (dez) parcelas de R$
14.980,00 (quaterze mil novecentos e oitenta reais)- janeiro a outubro, e 02 (duas) parcela
de R$ 22.476,00 {vinte & dois mil quatrocentos & setenta e seis reais) -- novembro e
dezembro, conforme projeto. VIGENCIA: 12 meses, ASSINATURA: 20/04/2015. ot

Matéria publicada no DIARIO OFICIAL DOS MENICIPIOS DO SUDOESTE DO PARANA_no dia 05!02{201 5.
A verificagao de autenticidade da matéria pode ser feita informando o cédigo identificador no site:

http:ffamsop.dioems.com.br
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