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Orgao /Entidade Proponente CNPJ
Associagdo de Pais e Amigos dos Excepcionais - APAE | 00933155/0001-80
Endereco
Rua Monte Castelo. 86
Cidade UF CEP Fone e-mail Institucional
Pratinha MG 38960-000 (34) 3637-1233 | escolinhavaleriacristina@hotmail.com
Conta Corrente Banco Agéncia Praca de Pagamento
4883-6 SICOOB 3171 Pratinha
SAROMCREDI
Nome Responsavel CPF
Fabio Pereira Jinior 040 698 326-70
C.1/Orgio Expedidor | Cargo Funcio
Presidente
Endere¢o CEP
Rua Sete de Setembro, 200 Centro- Pratinha MG 38960-000

2 - OUTROS PARTICIPES

Nome CNPJICPF 477510966-91
Nome Responsavel Fungao CPF
C.I Orgéo Expedidor Cargo Matricula
Enderego Cidade CEP




3 - DESCRIGAO DO PROJETO/OBJETO

Titulo do Projeto

Parceria de Mitua Cooperagao — Custeio de despesas da APAE
Pagamento do Quadro de Funcionarios da APAE de Pratinha
Pagamento de outras despesas como energia elétrica, conta telefénica,
FGTS, INSS, DARF e demais despesas necesséarias para a
manutengado da Entidade

Periodo de Execugao
30/09/2017 a 30/09/2018

Identificagd@o do Objeto:

Tem por finalidade a articulagdo entre Prefeitura e APAE, visando
custear os pagamentos dos Profissionais  especializados
(Fonoaudiologa, Fisioterapeuta, Psicéloga) e pagamentos do Educador
Fisico, Pedagoga, Auxiliar de Servigos Gerais e Diretora, bem como o
pagamento de outras despesas como energia elétrica, conta telefonica,
FGTS, INSS, DARF demais despesas necessarias para a manutengéo
da Entidade.

A APAE ofereceré

o Atendimentos Psicoldgicos, visando promover o bem estar da
pessoa com deficiéncia e de todos os envolvidos do tratamento
da mesma;

o Atendimentos de Fonoaudiologia, visando prevenir, habilitar e
reabilitar os disturbios da comunicagao oral e escrita; aquisi¢ao,
compreensao e estruturagdo da linguagem; voz; audicdo e
motricidade orofacial.

e Atendimento de Fisioterapia, visando prevenir , habilitar e
reabitar individuos que apresentem alteragdes do sistema
musculo-esquelético,  neurolégico, visando sempre ©
reestabelecimento das fungdes , a fim de melhorar a qualidade
de vida dos pacientes, facilitando o processo de reintegragéo
social.

e [Educador fisico, visando desenvolver atividades esportivas
como forma de estimulo & sua aprendizagem e a socializagéo e
integragdo, interesse pela Educagédo Fisica, esporte e lazer e
trabalhar de forma interdisciplinar.

e Pedagogo, visando desenvolver com os alunos a consciéncia
dos seus direitos e deveres, tornando-os, agentes
transformadores para atuagdo numa sociedade democratica.

¢ Diretor, visando estabelecer um trabalho cooperativo, dindmico
e integrado com a toda a comunidade escolar e realizando os
demais servigos necessarios.

e Auxiliar de Servigos Gerais, visando manter o ambiente de
trabalho limpo e organizado.

Para os demais pagamentos sao realizados para o funcionamento da
Entidade

Duragéo
30/09/2017 a 30/09/2018
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Justificativa:

Ressalta-se a importancia e a relevancia a qual se deve atribuir a este acordo de mitua cooperac;é’aéqui
proposto, uma vez que a APAE ndo tem receita propria, para a sua manutengao é realizados eventos,
rifas, bingos, doagdes da comunidade, porém as despesas diarias sdo maiores, Devido & dificuldade para
efetuar os pagamentos de funcionarios e despesas diarias, se faz necessario buscar outra fonte de renda.

Por isso recorremos a firmar uma parceria com a Prefeitura Municipal.
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4 - CRONOGRAMA DE EXECUGAO (META,ETAPA OU FASE)

Especificagéo

Meta  |Etapa Indicador Fisico Duragéo
Fase Unidade | Quantidade | Inicio Término
01 |Pagto Pagamento do| UN. 05 30 de {30 de
Folha Quadro de Setembro/2017 | Setembro/2018
Funcionarios
02 |Pagto Pagamento UN 06 30 de |30 de
Despesas |Das  demais Setembro/2017 | Setembro/2018
mensais | contas mensais
da APAE
Observagéo: O cumprimento da meta 02, s6 se dara quando sobrar dinheiro valor gasto com a meta 01 .

5 - PLANO DE APLICAGAO (R$1,00)

Natureza da Despesa Total Concedente Proponente
ltem Especificagao
01 Pagamento 05 R$ 5.000,00 R$ 0,00
Funcionarios
02  |Pagamento 06 R$ 1.000,00 R$0,00
Das demais contas
mensais da APAE
TOTAL GERAL 1 R$ 5.000,00 R$ 0,00
6 - CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO
Meta 1° MES 2° MES PMES  [4°MES 59 MES 6° MES
01 R$5.000,00 | R$5.000,00 |R$5.000,00| R$5.000,00 |R$5.000,00|R$5.000,00
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Meta 7° MES 8° MES 9°MES 10°MES  [11°MES 12°MES |~
01 R$5.000,00 | R$5.000,00 |R$5.000,00 |R$5.000,00 [R$5.000,00 |R$ 5.000,00
PROPONENTE (CONTRAPARTIDA)
Meta 1°MES [2°MES 3°MES 4°MES 5° MES 6° MES
R$0,00 [R$0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00
Meta 7°MES |8°MES 9° MES 10°MES  [11°MES 12° MES
R$0,00 |R$0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00

7 - PRESTAGAO DE CONTAS

 Prestagao de contas Parcial (30 dias apos o repasse de cada desembolso)
Prestagao de contas Final até o dia: (90 dias apds o término da vigéncia do TERMO DE PARCERIA

8 - DECLARAGAOQ

a qualidade de representante legal do proponente, declaro, para fins de prova junto ao (6rgéo publico
interessado), para os efeitos e sob as penas da Lei, que inexiste qualquer débito em mora ou
situagao de inadimpléncia com o tesouro ou qualquer 6rgao ou entidade da Administragdo Publica,
quem impega a transferéncia de recursos oriundos de dotagées consignadas nos orgamentos deste
Poder, na forma deste plano de trabalho.

Pede deferimento

Pratinha, 25 de setembro de 2017.
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Fabio Pereira Junior
Presidente da APAE

\,',..4,\ N




A O
e e ) 2
9 - APROVAGAO PELO CONCEDENTE 5 ¥

0
9.1 - Comisséo de Avaliagdo e Monitoramento: (,Mp&édo]( )Rep?vado
Pratinha/MG ol /¢4 /0] Assinatura: _ =V V4

I =V

9.2 - Gestor: {{ Aprovado ( ) Reprovado
Pratinha/MG, 2L / 09 /9011 Assinatura:

9.3 - Controle Interno: {{ Aprovado () Reprovad
Pratinha/MG,2 6 /04 120(} Assinatura:

9.4 - Juridico: rov o()ﬁpmvado
Pratinha/MG,o//1 10 ) | Assinatura:

9.5 - Chefe do Soder Executivo: §J Aprovado () Reprovado
Pratinha/MG, <6 / 0%/ 1% Assinatura:




