Servigo de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos
Rua Cabo José de Barros Pinto, 540,
Luciandpelis/SP - Cep: 17.475-000

Fone: (14) 3286-1108 e (14) 99827-6956
E-mail: lucianopolis.scfv@gmail.com

! 1 - DADOS GERAIS DA ENTIDADE 5
- Nome: | CNPJ: 7
| SOCIEDADE CRECHE MARIA PIOVEZAN BIM | 47.578.869/0001-81
" Logradouro (Avenada Rua, Rod) : :
Rua Cabo José de Barros Pinto, 540 e ;
' Bairro: "Cidade: w CEP:

. Centro Luc;anépolls . 1M17.475-007

- E-mail da Instituigdo: ‘ Home Page
crechempb@hotmail.com =~ = = | www. crechempblucianopolis.org j

Telefone 1 i Telefone 2
| (14)3286-1108 ' (14)99827-6956 b e e e

1.2- IE’ENTIF’ICA@AQ DO RESPONSAVEL LEGAL DA ENTIDADE

- Nome: : CPF:
i Jodo Francisco de Siqueira Bermejo | 261.579.408-67
N° RG . Orgao Expedidor . Cargo: : Fungao:
27.779.929-6 SSP/SP Presidente da Entidade | = --ewseeemeoe- ]
Logradouro (Avemda Rua, Rod.)
- Rua Maurilio Rogue Toassa, 612. o e s e
. Bairro: . Cidade: CEP:
. Centro o LUCIANGpOlis | 17478005
| E-mail da Instituicao: i
crechempb@hotmail.com L o
Telefone 1 i Telefone 2 Telefone 3
( (14)99808-4927 {(14)3286-1208 () _
1.3 - IDENTIFICACAO DA RESPONSAVEL TECNICA
' : Nome: T B
' Alessandra Raseira de Almeiga :
! Area de Formacao: N° do Registro no Conselho Profissional
‘ Psicologa | 79739-6 SSP/ISP o
* Logradouro (Avenida, Rua, Rod.)  Cidade + CEP
. Av, Antonio Luiz Beneti, 373. - Duartina - ‘ . 17.470-000
* E-mail da Técnica:
| aleraseira@hotmailcom -
- Telefone do Técnico 1: . Telefone do Técnico 2:
| (14 ) 99782-0468 ‘[ e e ]
1.4 - IDENTIFICAGAO DA COORDENADORA DE PROJETOS SOCIAIS
Nema: T T . . e e e s+ e
_Marina Lourencotuz . U R )
. Area de Formacéo: N° do Registro no Conselho Profissional
| Assistente Social 1 42744.953-4-8SP/SP ]




Servigo de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos

Rua Cabo José de Barros Pinto, 540.
Luciandpolis/SP - Cep: 17.475-000

Fone: (14) 30861108 e (14) 99827-6956
S c FV E-mail: lucianopolis.scfv@gmail.com

KR LIIEAT E_aes . SURENTO G2 AR

. Bairro [ Cidade =~ ' CEP ;
. Centro . Luciandpolis . Yrars02r

E-mail da Coordenagao
lucianopolis.scfv@gmail.com

- Telefone do Técnico 1: Tetefone do Técnico 2:
(14)99827-6956 (14)99754-9625
2 - LOCAIS DE EXECUGAO DOS GRUPOS. DO SCFV
'|2- LOCAIS DE EXECUCAO DOS GRUPOS DO SCFV
i
' Local 01:
- | Projeto “CEL” — Casa do Educador de Lucianopolis o - _
6 ' { Grupos do SCFV:
. 6af%anose9a12anos o S
" Logradouro (Avenida, Rua, Rod.) ~ Cidade ! CEP
' Rua dos Vereadores, 130. Lucianépolis .. i17.475-023
E-mail:
_lucianopolis.scfv@gmail.com B
. Telefone
(14998276956
' Local 02:
' Espaco Jovem
~ Grupos do SCFV: ‘
t 12a15anoselSalzanos ]
' Logradouro (Avenida, Rua, Rod.) | Cidade ' CEP i
'RuaGuido Coppi, 131. | Lucianépolis | 17.475212_
| E-mail:
E Iuc:anopolls scfv@gmail.com o B :
] | Telefone i
| (14 ) 99827-6956

. . . . . er e e e e e i i =iy

. Local 03: ;
* Centro de Convivéncia do Idoso - CCl o _ R o i
Grupos do SCFV: “
. ldosos com mais de 60 anos

. Logradouro (Avenida, Rua, Rod.)  Cidade - CEP
. Rua dos Vereadores, 330. __ : Lucianépolis . N7.475-023
¢ E-mail:
lucianopolis.scfv@gmail.com
- Telefone
. (14) 99827-6956




Servigo de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos

4 R Rua Cabo José de Barros Pinto, 540.
o <R ST Lucianépolis/SP - Cep: 17.475-000

- < Fone: (14) 3286-1108 e (14) 99827-6956
SCFV

E-mail: lucianopolis.scfv@gmail.com
iL’sm.ﬁcm&nliiﬁ'&ib\!‘tﬁaﬁﬂdlﬂ

" no cargo de Orientador Social para Psicdlogo Social (adeguacgdo & equiparagao de cargo e salario +
impostos) devido aoc aumento na demanda de atendimento das familias assistidas pelo SCFV, e
complementagdo nos valores para manutencéo do SCFV devido a redugéo significativa de valores
repassados pelo governo federal para podemos dar continuidade nos trabalhos desenvolvidos.

- 3.2 — Objetivo Geral da Proposta
* Garantir o atendimento psicoiogico as familias assistidas pelo SCFV.

Garantir o atendimento de todos os projetos, alimentac&oe e oficinas oferecidos pelo SCFV.

| 3.3 — Justificativa da Proposta

. Devido a alta demanda de familias encaminhadas para atendimento psicolégico, necessita-se a
i promogao da Orientadora Social para Psicologa Social, uma vez que a funcionaria atende todos os
: requisitos {écnicos.
Em virtude da reducao de valores repassados pela Governo Federal, o SCFV necessita de
complementacdo de valores para continuar atendendo as familias assistidas.

4 - DETALHAMENTOS DA APLICACAO POS RECURSOS FINANCEIROS

5 % PROPONENTE
QODIGO ESPECIFICACAO CONCEDENTE (Contrapartids) TOTAL
Material de Consumo 20.338,00 Mao de obra 20.338,00
Custos
Indiretos/Equipe -
3.350.43 Encarregada pela 34 .662.00 Mao de obra 34.662.00
execugao
05| OO ST UTSUTURR SR 55.000,00
5 - CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO
REPASSE DO CONCEDENTE MUNICIPAL
Julho Agosto Setembro Outubro Noverﬁbfo Deiembro
2020 2020 2020 2020 2020 2020
4.583,33 4.583,33 4.583,33 4.583,33 4.583,33 4.583,33
Janeiro Fevereiro Margo Abril Maio Junho
2021 2021 2021 2021 2021 2021
4.583,33 4.583,33 4.583,33 4.583,33 4,583,33 4.583,37
SUBTOTAL:

R$ 55.000,00




Servigo de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos
Rua Cabo Jose de Barros Pinto, 540.
Lucianopaclis/SP - Cep: 17.475-000

Fone: (14) 3286-1108 e (14) 99827-6956
E-mail: fuciancpolis.scfv@gmail.com

6 - DECLARAGAO DO PROPONENTE

Na qualidade de representante legal da SOCIEDADE CRECHE MARIA PIOVEZAN BIM, declaro,
para fins de prova junto ao MUNlCiPIO DE LUCIANOPOLIS, para os efeitos e sob as penas da Lei,
que inexiste qualquer débito em mora ou situagéo de inadimpléncia com dérgéos puablicos, gue impeca
a realizacéo deste termo ou qualquer instrumento legal, na forma deste plano de trabalho.

(Rl

50 Frangisco de Siquefra Bermejo
CPF: 261.579.408-67
Presidente da Sociedade Creche Maria Piovezan Bim

Pede e espera deferimento.

Em 30 de Juiho de 2020.

7~ APROVAGAO PELO CONCEDENTE

APROVADO.

Lucianopolis/sP 4 de %u(’l«g de 82020

=

Ancréia Gazarini Bermejo
Gestora Municipal da Assist.

Social - CRESS: 31900
LUCIANGPOLIS-SP




