PREFEITURA MUNICIPAL DE ORLANDIA

Estado de S&o Paulo
PCA. CEL. ORLANDO, 600 - CX. POSTAL, 77 - CEP 14620-000 - FONE PABX (16) 3820-8000

TERMO DE COLABORACAO N° 02/2018.

TERMO DE COLABORACAO QUE
ENTRE SI  CELEBRAM O
MUNICIPIO DE ORLANDIA E A
ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS
DOS EXCEPCIONAIS DE
ORLANDIA - APAE PARA REPASSE
DE RECURSOS FINANCEIROS.

O MUNICIPIO DE ORLANDIA, inscrito no CNPJ/MF sob o n°
45.351.749/0001-11, com sede administrativa na Praca Coronel Orlando, n® 600, Centro,
Orlandia/SP, neste ato representado por seu Prefeito Municipal, Sr. OSWALDO RIBEIRO
JUNQUEIRA NETO, portador do RG n° 9.258.190-0 SSP/SP, inscrito no CPF/MF sob o n.°
046.027.218-77, doravante denominado MUNICIPIO e¢ a ASSOCIACAO DE PAIS E
AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS DE ORLANDIA - APAE, inscrita no CNPJ/MF sob n°.
47.060.173/0001-69, situada na Rua 12, n° 640 A, Jardim Boa Vista, Orlandia-SP,
representada pela sua Presidente, Sra. EDNA MARIA GALINDO LEITE DE MORAES,
portadora do RG n° 8.313.181, inscrita no CPF/MF sob o n.° 004.454.298-44, doravante
denominada ORGANIZACAO DA SOCIEDADE CIVIL, resolvem celebrar o presente
TERMO DE COLABORACAO, nos termos da Lei Federal n° 13.019/2014 e suas
alteracdes, mediante as clausulas e condigdes seguintes:

CLAUSULA PRIMEIRA- DO OBJETO

O presente Termo tem como objeto a cooperacdo financeira entre ©
MUNICIPIO e a ORGANIZACAO DA SOCIEDADE CIVIL, conforme Plano de
Trabalho constantes do Processo de Dispensa de Chamamento Publico n® 10/2017, que passa
a integrar o presente instrumento como se nele estivesse transcrito, para o desenvolvimento de
atividades conjuntas, com capacidade de propiciar a plena operacionalizagdo do servigo de
Proteciio Social Especial de Média Complexidade para pessoas com deficiéncia intelectual ¢
multipla e seus familiares, com intuito de possibilitar a autonomia, a inclusfio social € a
melhoria da qualidade de vida, de acordo com o previsto na resolugio CNAS n° 109, de 11 de
novembro de 2009 — Tipificacio Nacional de Servigos Socioassistenciais, fazendo parte das
atividades finalisticas da Secretaria Municipal de Assisténcia ¢ Desenvolvimento Social.
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CLAUSULA SEGUNDA- DOS RECURSOS FINANCEIROS E Wﬁ@
ORCAMENTARIA ' Qg vt
Os recursos financeiros para a execugo deste Termo serdo custeados pelo M TCIPIO, no
valor total de RS 120.000,00 (cento e vinte mil reais), e utilizados em estrita conformidade
com o Plano de Trabalho, por meio da seguinte dotagio orcamentdria:
04.01.33.50.43/08.244.0004.

CLAUSULA TERCEIRA- DA LIBERACAO DO RECURSO FINANCEIRO

A liberacdio dos recursos financeiros a cargo do MUNICIPIO, previstos na CLAUSULA
SEGUNDA, dar-se-4 em parcelas mensais, apos a publicagdo do extrato deste Termo no
Jornal Oficial do Municipio de Orlandia.

Paragrafo Primeiro — A ORGANIZACAO DA SOCIEDADE CIVIL movimentard os
recursos previstos nesta cldusula em conta bancéria especifica, vinculada ao presente Termo,
assim discriminada:

Banco: Banco do Brasil

Agéncia: 0118-X

N.° da conta corrente: 36.127-5

Pardgrafo Segundo: Na aplicacdo dos recursos deverd ser observada a legislagdo aplicavel,
realizando-se sempre que possivel cotagdo de pregos, de acordo com os principios da
economicidade e da eficiéncia.

Paragrafo Terceiro: Os saldos deste Termo, enquanto néo utilizados, deverdo ser aplicados
em caderneta de poupanca de instituic3o financeira oficial, se a previséo de seu uso for igual
ou superior a 30 (trinta) dias, ou em fundo de aplicagéo financeira de curto prazo ou operagao
de mercado aberto, lastreada em titulos da divida publica, quando a utilizacdio dos mesmos
verificar-se em prazos menores de 30 (trinta) dias.

Paragrafo Quarto: As receitas financeiras, auferidas na forma do PARAGRAFO
TERCEIRQ, serfio obrigatoriamente computadas a crédito deste Termo e aplicadas,
exclusivamente, no seu objeto, devendo constar de um demonstrativo especifico que integrara
as prestagdes de contas apresentadas pela OSC.

Paragrafo Quinto: Quando da extingfo deste Termo, os saldos financeiros remanescentes,
inclusive os provenientes das receitas obtidas das aplicagSes financeiras realizadas, seréo
devolvidos a0 MUNICIPIQ, no prazo improrrogavel de 30 (trinta) dias, sob pena de imediata
instauracio de tomada de contas especial, providenciada pelo MUNICIPIO.

Pardgrafo Sexto: O repasse dos recursos previstos nesta clédusula ficard automaticamente
suspenso e retido os valores respectivos, até o saneamento da irregularidade, caso haja

inadimplemento de quaisquer das obrigagdes previstas neste Termo, especialmente quando:

a) Houver evidéncias de irregularidade na aplicago de parcela anteriormente recebida;
b) Quando constatado desvio de finalidade na aplicagfo dos recursos ou o inadimplemento
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da ORGANIZACAO DA SOCIEDADE CIVIL em relagio a obrigacdes estabelecidas neste

Termo;

¢) Quando a ORGANIZACAO DA SOCIEDADE CIVIL deixar de adotar sem
justificativa suficiente as medidas saneadoras apontadas pela administragdio publica ou pelos
4rglos de controle interno ou externo.

CLAUSULA QUARTA — DAS OBRIGACOES
Além dos compromissos gerais a que se submetem, por forga deste Termo, os PARCEIROS

se comprometem a:

1- MUNICIPIO:

a) Transferir & ORGANIZACAO DA SOCIEDADE CIVIL os recursos referentes a sua
participagdo financeira; '

b) Designar, através de Portaria, a Comissdo de Monitoramento e Avaliacdo para realizar o
acompanhamento, a fiscalizago e a avaliagfio deste Termo, observado a legislagéo pertinente
e as normas de controle interno e externo;

¢) Exigir da ORGANIZACAO DA SOCIEDADE CIVIL o saneamento de eventuais
irregularidades observadas em decorréncia do acompanhamento, da fiscalizagdo e da
avaliacio deste Termo;

d) Apresentar ao final de cada etapa e/ou fase prevista no Plano de Trabalho laudo acerca do
estagio de sua execugdo, atestando, em sendo o ¢aso, 0 seu cumprimento, para a liberagfo das
parcelas correspondentes as etapas e/ou fases de execugdes seguintes;

¢) Providenciar o registro contabil adequado e manter atualizado controle sobre o5 recursos
liberados e sobre as prestagdes de contas apresentadas;

f) Inscrever a ORGANIZACAO DA SOCIEDADE CIVIL como inadimplente, nas
hipéteses previstas na Lei Federal n® 13.019/2014 (alterada pela Lei n°® 13.204/2015);

g) Proceder a publicagdo resumida deste Termo e de seus aditamentos no meio oficial de
publica¢io do Municipio, no prazo legal.

IT - ORGANIZACAO DA SOCIEDADE CIVIL:

a) Disponibilizar os bens e/ou servigos correspondentes a sua contrapartida, se for o caso, de
acordo com as especificacdes previstas no Plano de Trabalho;

b) Movimentar os recursos relativos a este Termo em conta bancaria especifica, utilizando
transferéncia eletrdnica disponivel ou outra modalidade de saque autorizada pelo Banco
Central do Brasil, com identificaciio das destinagGes ¢ nomes dos credores, quando aplicavel,
somente se admitindo saques em espécie quando, excepcional e justificadamente, restar
inviavel a utiliza¢o dos meios indicados;

¢) Utilizar, quando da aplicagio dos recursos relativos a este Termo, documentagdo idonea
para comprovar os gastos respectivos; .
d) Realizar as atividades constantes no Plano de Trabalho com o acompanhamento do
responsavel administrativo indicado;

e) Prestar contas dos recursos financeiros recebidos na forma prevista neste Termo;

f) Apresentar relatério de execugo fisico-financeiro, informando o percentual realizado do
objeto e a sua compatibilidade com montante financeiro dos recursos recebidos e atendimento
dos fins propostos, na periodicidade prevista neste Termo;
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g) Aplicar os recursos previstos mneste Termo, inclusive os rendime
exclusivamente na execuc¢do do objeto deste Termo;

h) Realizar cotacio de precos, para aquisi¢do de bens e servu;os necessarios a execugdo
deste Termo, sempre em conformidade com os principios da economia e da eficiéncia;

i) Assumir por sua conta e risco as despesas referentes as multas, juros ou corregéo
monetaria, bem como as despesas referentes a atrasos nos pagamentos;

i) Assumir, sob sua Gnica e exclusiva responsabilidade, os encargos tributérios, trabalhistas
e previdenciarios de todo o pessoal envolvido na execugfo do objeto deste Termo, que néo
terfio qualquer vinculo empregaticio ou relagéo de trabalho com o MUNICIPIO;

k) Ressarcir a0 MUNICIPIO, por meio de pectnia ou medidas compensatorias, eventuais
saldos apurados e/ou valores irregularmente aplicados;

1) Devers divulgar na internet e em locais visiveis de sua sede social a parceria celebrada
com 0 MUNICIPIO.

CLAUSULA QUINTA - DO ACOMPANHAMENTO, DA FISCALIZACAO E DA
AVALIACAO

O Municipio exercera as atribuicdes de acompanhamento, fiscalizacdo e avaliagdo da
execucdo deste Termo, por meio da Comissdo de Monitoramento e Avaliagéo e do Gestor da
Parceria, além do exame das despesas realizadas, a fim de verificar a correta utilizagdo dos
recursos correspondentes, mediante a elaboragiio de relatérios, realizagfio de inspegbes e
visitas, e atestado da satisfatoria realizagfo de seu objeto.

Paragrafo Primeiro — Fica assegurado ao MUNICIPIO o livre acesso da Comissio de
Monitoramento ¢ Avaliagio e do Gestor da parceria, designados através das Portarias n°
24.598/2017 e 25.194/2018 respectivamente, para acompanhar, a qualquer tempo e lugar, a
todos os atos e fatos praticados, relacionados direta ou indiretamente a este Termo, quando
em missdo fiscalizadora e/ou de auditoria.

Pariagrafo Segundo — O acompanhamento, a fiscalizacdio e a avaliagfo da execugfo deste
Termo, a cargo do MUNICIPIO, serfio executados pela Sra. Patricia Marangoni Torlini,
designada como Gestora da parceria na area da Secretaria Municipal de Assisténcia e
Desenvolvimento Social, pela Portaria n° 25.194/2018.

Parégrafo Terceiro — Em caso de afastamento, impedimento ou desligamento dos quadros
do MUNICIPIO do servidor indicado para realizar o acompanhamento, a fiscaliza¢do ¢ a
avaliacio da execugio deste TERMO, deverd ser imediatamente designado substituto,
mediante nova Portaria.

Paragrafo Quarto — O parecer técnico elaborado pelo Gestor da parceria devera atestar:
I - os resultados ja alcancados e seus beneficios;
11 - os impactos econdmicos ou sociais;

II1 - o grau de satisfacio do publico-alvo;
IV - a possibilidade de sustentabilidade das agdes apds a conclusio do objeto pactuado
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Pardgrafo Quinto — O acompanhamento ¢ a fiscaliza¢do exercidos pelo M
excluem e nem reduzem as responsabﬂldades da ORGANIZACAO DA SOCIEDADE
CIVIL de acompanhar e supervisionar a equipe e as acdes desenvolvidas para a execugéo do
objeto deste Termo.

CLAUSULA SEXTA — DA PRESTACAO DE CONTAS

A ORGANIZACAO DA SOCIEDADE CIVIL deveri encaminhar ao MUNICIPIO
prestacdes de contas de todos os recursos recebidos no prazo de até 90 (noventa) dias a partir
do término da vigéncia da parceria, acompanhada dos seguintes documentos:

a) Oficio de encaminhamento;

b) Copia deste Termo e, se for o caso, dos termos aditivos, bem como da respectiva
publicagfio no Jornal Oficial do Municipio e no Didrio Oficial do Estado;

¢) Cépia do Plano de Trabalho devidamente aprovado pela autoridade competente do orgdo
do MUNICIPIO responsével pelo repasse dos recursos;

d) Relatério de execucgdo do objeto da parceria elaborado pela ORGANIZACAO DA
SOCIEDADE CIVIL;

e} Relagdo dos pagamentos efetuados em razéo deste Termo e respectivos comprovantes e
notas;

f) Relatério de execucBio financeira do Termo de Colaboragio, com a descricdo das
despesas ¢ receitas efetivamente realizadas e sua vinculagiio com a execugio do objeto, na
hipdtese de descumprimento de metas e resultados estabelecidos no Plano de Trabalho;

g) Demonstrativo das origens e aplicagdes dos recursos, assinado por profissional
responsavel pela contabilidade, com indicagio do numero do seu registro no Conselho
Regtonal de Contabilidade, contendo elementos que permitam a adequada correlagfo entre 0s
documentos de despesas ¢ o Plano de Trabalho;

h) Conciliagdo bancaria, acompanhada de copia do extrato da conta corrente especifica;

i) Relacio de bens eventualmente adquiridos, produzidos ou construidos com recursos deste
Termo;

j) Comprovante de depdsito em conta corrente indicada pelo MUNICIPIO dos saldos néo
utilizados, quando for o caso;

k) Declaracdo de guarda dos originais dos documentos que foram apresentados na Prestagio
de Contas.

Parigrafo Primeiro - Os comprovantes de pagamento referidos na alinea “e” desta
CLAUSULA SEXTA deverdo estar consubstanciados nos seguintes documentos:

a) Nos pagamentos a pessoas juridicas, notas ou cupons fiscais das aquisi¢cdes de bens de
consumo ou permanentes € de servigos, devidamente atestados ou certificados pela unidade
competente quanto & conformidade do item recebido com os termos de contratacfio, com
identificacfio do responsavel e data em que efetuou a conferéncia;

b) Nos pagamentos a trabathador avulso, sem vinculo empregaticio, recibos com a sua
identifica¢io e copias do RG e CPF, além da indicag¢fio do endereco de sua residéncia e
numero de telefone para contato;

¢) Nos casos de pagamento de pessoal pelo regime celetista, a folha de pagamento e guias
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autenticadas de recolhimento dos encargos sociais (FGTS e INSS);
d) Nos pagamentos de prestagdes de servigos, sujeitas ao pagamento do
Servicos de Qualquer Natureza (ISSQN) e disciplinadas pela Lei Complement
os comprovantes de recothimento do referido tributo.

RObrics _;.f"’;:
ﬁgpostq “Sobre
ReLES/2003,

Parigrafo Segundo — O relatério de execugdio do objeto referido na alinea “d” desta
CLAUSULA SEXTA devera informar as atividades desenvolvidas para o cumprimento do
objeto e o comparativo das metas propostas com os resultados alcangados, com indicagdo do
percentual de realizagfio do objeto deste Termo, bem como sua compatibilidade com o
montante financeiro dos recursos recebidos e atendimento dos fins propostos.

Paragrafo Terceiro — Quando o objeto contemplar a aquisicdo de maquinas ou
equipamentos, o relatdrio de execugdio deverd mencionar se foram instalados e se estdo em
efetivo funcionamento.

Parigrafo Quarto — Quando o objeto incluir obra de construgfo ou reforma, o relatério de
execuglio deverd informar se o seu recebimento € provisorio ou definitivo, ¢ apresentar,
anexados, certiddes de quita¢do dos encargos incidentes sobre a obra, bem como o documento
habil expedido pelo érgdo competente do Poder Publico Municipal, liberando a obra para uso
e utiliza¢do nos fins autorizados, quando cabivel.

Parigrafo Quinto — Quando o objeto for intangivel, no todo ou em parte, considerando-se
intangiveis aqueles objetos para os quais ndo ha resultado fisico aferivel posteriormente,
consubstanciados na realizagio de eventos, treinamentos, festas populares ou outros
assemelhados; o relatdrio de execucdo fisico-financeira deverd contemplar registros
fotograficos, videos, noticias publicadas pa midia, impressos de divulgagdo, publica¢bes
produzidas, listas de presengas e relatdrios de atividades, dentre outros elementos.

Paragrafo Sexto — O demonstrativo das origens e aplicagdes dos recursos, referido na alinea
“g” desta CLAUSULA SEXTA incluira, além dos recursos municipais repassados, os
rendimentos decorrentes da aplicagfio no mercado financeiro e os recursos relativos 4
contrapartida da ORGANIZACAO DA SOCIEDADE CIVIL, assim como as aplicagdes
dos recursos totais e os saldos porventura devolvidos.

Parigrafo Sétimo — Transcorrido o periodo previsto no cronograma de execugfo para
cumprimento da(s) etapa(s) efou fase(s) de execucio correspondente a0 montante dos recursos
ja recebidos sem que tenha sido apresentada a prestagdo de contas respectiva, a
ORGANIZACAO DA SOCIEDADE CIVIL serd registrada como inadimplente.

Parigrafo Oitavo — A aprovagdo da prestagdio de contas fica condicionada & verificagio da
regularidade dos documentos apresentados, bem como & certificagio do cumprimento da
etapa(s) e/ou fase(s) de execugdo correspondente, mediante parecer técnico conclusivo do
Gestor da parceria.

Pardgrafo Nono — A prestagio de contas de que trata esta CLAUSULA ndo exime a
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ORGANIZACAO DA SOCIEDADE CIVIL de comprovar a regular aplicagdo dos recursos
ao Tribunal de Contas ¢ a outros Orgios de controle interno e externo da Administragdo, nos
termos da legislagfio especifica vigente.

CLAUSULA SETIMA — DA ALTERACAO DESTE TERMO
Exceto quanto ao seu objeto, este Termo de Colaboragéio podera ser alterado, com as devidas
justificativas, mediante termo aditivo ou por certidéo de apostilamento.

Pardgrafo iinico - O Plano de Trabalho podera ser revisto para alteragio de valores ou de
metas, mediante termo aditivo ou apostilamento ao Plano de Trabalho original, conforme o
aso.

CLAUSULA OITAVA - DA EXTINCAO DESTE TERMO
A extingio deste Termo se dard mediante o cumprimento de seu objeto ou nas demais
hipdteses previstas nos pardgrafos seguintes.

Parigrafo Primeiro — O presente Termo poderd ser rescindido mediante notificagéio escrita,
com antecedéncia de pelo menos 30 (trinta) dias, por conveniéncia de qualquer dos
PARCEIROS.

Paragrafo Segundo - O descumprimento de qualquer das CLAUSULAS deste Termo
constitui causa para sua resolucfo, especialmente quando verificadas as seguintes situacdes:

a) Utilizagio dos recursos em desacordo com o Plano de Trabalho;

b) Falta de apresentagfio de prestagdo de contas de qualquer parcela, conforme prazos
estabelecidos;

¢) Aplicacio dos recursos no mercado financeiro em desacordo com as autorizagdes legais.

Paragrafo Terceiro — A nulidade deste Termo podera acarretar a sua rescis&o.

Parigrafo Quarto — Extinto o presente Termo, os recursos financeiros ainda néo glplicados
na sua execucio serdo devolvidos ao MUNICIPIO na forma do disposto no PARAGRAFO
SEXTO da CLAUSULA TERCEIRA, sem prejuizo da necesséria prestagio de contas.

CLAUSULA NONA — DA RESPONSABILIDADE DA OSC

A ORGANIZACAO DA SOCIEDADE CIVIL ¢é responsivel pelo gerenciamento
administrativo e financeiro dos recursos recebidos, inclusive no que diz respeito as despesas
de custeio, de investimento ¢ de pessoal, nos termos do art. 42, XIX e XX, Lei Federal n°
13.019/2014, alterada pela Lei n® 13.204/2015.

Paragrafo Unico — E de responsabilidade exclusiva da ORGANIZACAO DA
SOCIEDADE CIVIL, o pagamento dos encargos trabalhistas, previdencidrios, fiscais e
comerciais relacionados & execugdo do objeto previsto neste Termo, nfio implicando
responsabilidade solid4ria ou subsididria do MUNICIPIC a inadimpléncia da
ORGANIZACAO DA SOCIEDADE CIVIL em relagio ao referido pagamento, os 6nus
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incidentes sobre o objeto da parceria ou os danos decorrentes de restrigio a sua EXeCuCao.

CLAUSULA DECIMA- DA VIGENCIA

O Prazo de vigéncia deste Termo de Colaboragfio serd da data de publicagfio do extrato do
presente Termo no Jornal Oficial do Municipio, até 31 (trinta e um) de dezembro de 2018,
que corresponde ao periodo estabelecido no Plano de Trabatho para execugéo do objeto,
acrescido de 90 (noventa) dias para a apresenta¢do da prestacdio de contas final. :

Parigrafo Primeiro — O prazo previsto nesta CLAUSULA podera ser alterado mediante
solicitacdo da OSC, devidamente formalizada e justificada, a ser apresentada ao MUNICIPIO
em, no minimo trinta dias antes do seu término.

Pariagrafo Segundo — Ocorrendo eventual atraso por parte do MUNICIPIO na liberaggo dos
recursos previstos na CLAUSULA TERCEIRA, tendo em vista o cronograma de desembolso
estabelecido no Plano de Trabalho os PARCEIROS desde ja anuem quanto a prorrogacdo
automética deste Termo, por periodo idéntico aquele pertinente o atraso, por meio de Certiddo
de Apostilamento.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA — DOS BENS EVENTUALMENTE ADQUIRIDOS
Os bens eventualmente adquiridos pela ORGANIZACAO DA SOCIEDADE CIVIL com
recursos financeiros custeados pelo MUNICIPIO com vistas & execugdo deste Termo néo
poderdio ser alienados, locados, emprestados, oferecidos como garantia ou cedidos a terceiros
sem prévia e expressa autorizagio do MUNICIPIO.

Paragrafo Primeiro — Sem prejuizo do cumprimento das obrigagSes previstas em outras
clausulas deste Termo, a ORGANIZACAO DA SOCIEDADE CIVIL deverd apresentar,
durante todo o prazo deste Termo, relatorios semestrais acerca da utilizagdo dos bens, seu
local de instalagdo e seu estado de funcionamento.

Pariagrafo Segundo — O MUNICIPIO, por meio do Gestor da parceria, emitird pareceres
acerca dos relatorios previstos no PARAGRAFO PRIMEIRO desta CLAUSULA DECIMA
PRIMEIRA.

Paragrafo Terceiro — Os bens definidos nesta CLAUSULA serfio revertidos ao
MUNICIPIO ao final do presente Termo, podendo ser cedidos ou doados 2
ORGANIZACAO DA SOCIEDADE CIVIL, observada a legislagiio pertinente, quando,
apds a consecuciio do objeto, forem necessarios para assegurar a continuidade da politica
publica correspondente.

Paragrafo Quarto — Constatando-se 0 mau uso ou desvio de finalidade na utilizagdo dos
bens definidos nesta CLAUSULA a qualquer tempo, estes serdo revertidos ao patriménio do
MUNICIPIO, sem prejuizo da responsabilidade civil, penal e administrativa da
ORGANIZACAO DA SOCIEDADE CIVIL e seus administradores.
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CLAUSULA DECIMA SEGUNDA — DA PUBLICACAO
O MUNICIPIO providenciara a publicagdo do extrato deste Termo §
Municipio e no Didrio Oficial do Estado.

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA- DO FORO

decorrentes deste instrumento.

E por estarem de acordo, as partes firmam o presente Termo em 03 (trés) vias de igual teor e
forma, na presenga de 02 (duas) testemunhas que também o subscrevem, para que produza
seus juridicos e legats efeitos.

Orlandia/SP, 19 de fevereiro de 2018.

OSWALDO IRA NETO

Prefeito Municipal

EDNA MARIA GALINDO LEITE DE MORAES

Presidente da APAE
Testemunhas:
Nome: WMV m. /HO}U/)’YW/VC{D Nome:mw ™ O b‘ﬁdﬂm
RG: 60.666. 9TY-3 RG:23.288 046X

Termo de Colaboragdo n°® 02/2018 (Dispensa de Chamamento Piblico n® 10/2017)
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PLANO DE TRABALHO

1 - DADOS CADASTRAIS - ORGANIZACAO DA SOCIEDADE CIVIL (OSC)

Nome da Organizagao da Sociedade Civil: C.N.P.J:

Associacdo de Pais e Amigos dos|47.060.173/0001-69

Excepcionais de Orlandia — APAE

Enderego:

Rua 12 n°. 640-A — Bairro: Jardim Boa Vista

Municipio: Orlandia U.F: SP C.E.P: 14.620.000 |DDD/Telefone:
(16) 3826-3565

E-mail: apaeorlandia@netsite.com.br Site: www.apaeorlandia.com.br

Conta Bancaria Especifica: | Banco: Agéncia: Praga de Pagamento:

36.127-5 oo 0118-x Rua 2, 232 - Orlandia

SP

Nome do Responsavel (Presidente da OSC): C.P.F..004.454.298-44

Edna Maria Galindo Leite de Moraes o

Periodo Mandato: R.G./Orgado Expedidor: 8.313.181SSP

2017/2019

Enderego: Rua 4 n° 653

Municipio: Orlandia U.F: SP C.E.P.: 14620-000 |DDD/Telefone:

(16)99217 5222
E-mail:ednagalindoim@hotmail.com

ot
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2 - DESCRIGAO DO PROJETO

Titulo do Projeto: “Projeto Dando Asas” Periodo de Execucgdo: 12
meses

Inicio: Janeirof2018
Término: Dezembro/2018

Publico Alvo:
Pessoa com deficiéncia intelectual e multipla e transtorno do espectro autista em

situacdo de vulnerabilidade social, de ambos os sexos, faixa etaria de 14 a 60
anos sendo adolescentes, adultos e idosos residentes na zona rural e urbana de

Orlandia e suas familias. Nossa meta & atendimento com 50 usuarios e suas

familias durante o ano de 2018.

Objeto da Parceria: Servico para area de assisténcia social servico de média

complexidade para pessoas com deficiéncia e suas familias
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Diagnéstico:
O projeto Dando Asas sera executado no municipio de Orlandia situado na
regidao da Alta Mogiana do Estado de Sdo Paulo. O servigo abrangera todas as |

localidades de bairros sendo zona urbana e rural.

Somos uma instituicdo idénea na area da deficiéncia desenvolvendo servigos na
area de Educacdo Especializada, Assisténcia Social, ¢ Salude Ambulatorial,
abrangendo assim, trés pilares essenciais para desenvolvimento da pessoa com
deficiéncia. O objetivo social da instituicido dentro do servico de assisténcia
Social é preparar e incentivar seus usuarios, para que esses possam ser
incluidos na sociedade de maneira justa e igualitaria, para que se desenvolvam
em suas atividades diarias e conquistem emancipacio e autonomia. O trabalho
da assisténcia Social utiliza-se de recursos e estratégias que atendem as
necessidades que os usudrios apresentam, devido as suas limitacdes cognitivas,
motoras e comunicativas. O preparo de uma equipe técnica vai desde o
motorista que faz o transporte até o auxiliar de servicos gerais, é fundamental
que todos envolvidos estejam preparados para também saber conviver com as
diferengas e limitagdes de cada usudrio. Somos norteados pelas nomativas:
Politica Nacional da Assisténcia Social (PNAS), Sistema Unico de Assisténcia
Social (SUAS), Lei Organica da Assisténcia Social (LOAS), Constituicdo Federal
de 1988, Tipificagdo Nacional de Servigos Socioassistenciais, FEAPAES —
Federagio das Apaes do Estado de Sao Paulo, Normas e Orientagbes Técnicas
da Assisténcia Social.

Objetivo Geral:

Fornecer servico especializado para pessoa com deficiéncia contribuindo para o
desenvolvimento dos usuarios e familiares;

Objetivos especificos:

Promover autonomia e emancipagao dos usuarios;

Promover inclusao social;

Promover ensino profissionalizante;
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Os trabalhos que serdo desenvolvidos serao:
COM USUARIOS:

Oficina de Pintura;

Oficina de Bordado:

Oficina de Tapete;

Oficina Musicalizagao;
Oficina de Leitura;
Oficina de Digital,
Oficina Curriculo Funcional;
Grupo de Emagrecimento;
Aniversariantes do Més;
Grupo de Autodefensoria;
Grupo Socioeducativo e Convivéncia;
COM FAMILIAS:
Grupo Terapéutico para Maes; Semanal, Psicologa e Assistente Social;
Grupo de Orientagio; Mensal; Psicéloga e Assistente Social,
Atendimento Familiar Psicossocial; Psicologa e Assistente Social; esporadico;
Reunifo Geral; Quadrimestral; Coordenadora e Equipe;
COM A EQUIPE:
Reunibes semanais com Equipe Técnica, Reunido Mensal com Equipe
Multiprofissional; Participagdo em Reunido da Rede, Participag&o nos conselhos
da Crianga e do Adolescente - CMDCA, Conselho da Assisténcia Social —
CMAS, Participagido em Conselho de Saide — CMS, Participagdo em Reunides
de Rede Ampliada;
TEMOS COMO METAS:

v Atender 50 usudrios e suas familias no periodo de 12 meses;

v Promover oficinas manuais com usuarios que contribuam com seu

desenvolvimento, emancipacio e autonomia no prazo de 12 meses;
v Promover Oficina profissionalizante objetivando experiéncia pratica

especifica e aprendizagem em nogdes basicas de saldo de beleza no
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Férias da Equipe Técnica, sendo Assistente Social Coordenadora, carga horaria
de 34 horas, Psicologa com carga horaria de 30 horas e Terapeuta Ocupacional
com carga horaria de 28 horas e profissional de Educadora Social com carga
horaria de 20 horas, Educadora Social com carga horaria de 22 horas.
JUSTIFICATIVA:

O objetivo social da instituicdo € preparar e incentivar seus usuarios, para gue
esses possam ser incluidos na sociedade de maneira justa e igualitaria. Somoes
um servico referenciado que trabatha pilares essenciais para o desenvolvimento
integral do usuario. O servigo utiliza-se de recursos e estratégias que atendem
as necessidades dos usudrios dentro de limitagdes cognitivas, motoras e
comunicativas. Portanto, manter um minimo de equipe para execucdc de um
servico de qualidade se torma essencial. O servico de Assisténcia Social
desenvolve suas atividades nos dois periodos, sendo Matutino das 7 as 11 horas
e Vespertino das 13 as 17 horas, por essa razdo consideramos fundamental uma
equipe minima para ofertar um trabalho justo que promova o pieno

desenvolvimento da pessoa com deficiéncia e sua familia.

3- CRONOGRAMA DE EXECUGCAO DE METAS
3.1- Metas Recurso Municipal
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3.1 — Metas Recurso Municipal

METAS

Fase

D -

1. Pagamento de
fimcionanios

1.1 Pagameno
Assicterte Social
Coordenadora
(Salario, 13° Féras,
Encargos INSS, PIS,

IR, FGTS)

Assictente social confratada em regine: CLT com
carga hordria de 34 horas semanats . Na fungio
de Coordemdora desempentars atividades de
gestio da Equipe Técmoa ¢ profssionats
conplkementares, Articulacio com Rede
Municipal, Participagio em Conselhos
Mumicipats, Elboragio de Projetos e Plaros de
Trabalthos, Elaboragis de Instrumertos de
Trabalho, Avalagio ¢ monitoramento das
atividades, Reunides com Pais e Responsaveis,
Relatérios Semestrais, Ammis, Relatéro
Descotivo de prestagio de Contas,
Aconmpanhamento de atividades de Prestadores
de Penas alleranativas, entre outos. Como
Técnmea Assistente Social, excecutara Grupo
Terapéulico, visitas domicilares, relatdrios,
excaminhamenios, eclaboragio de Plano
Individual de Atendimento; Toagem, Grupo de
Pais, Grupo de ConvivEncia e Socikeducativo,
Grpo de Amodefesoria, atendimemos de
orientacio;

1.2 Psicolopa
(Salaro, 13° Férias,
Encargos JINSS, PIS,
IR, FGTS)

Psicéloga contmatada em regine CLT comcarnga
boraria de 30 horas semanais  Descmprenharsa
atividades como: Avabagio de casos,
encaminhados a mstiingses; Atendinento em
grupo ou individuzal, ao usuano e a famiha;
Incentive o trabalho Jadice como contenado de
aprendizagem sobre si, sobre a cultura e sobre
as formas de relagio comos outros; Construgio
de relagdes comunitirias que respetcma
diversxlade; Reuniices de estudo de caso;
Participacio de reuribes de pais; Axvaliacio das
corndigSes psicolégicas para a preparacio
profissional, iserciico o mercado de tabalio
acompanhamento; Plancjamento pa Excecucio
do tabalho e atividades assisténciais,
partksipacio em Reunicoes de Rede, Elaboracio
de PIA- Plano Individual de Atendimertc,
Decusio de casos, Elabora planejamerso,
relatdnios e avakagdes junto a equipe téomica e
coordenacio.

1.3 Terapeura
Ocupacional (Salario,
13° Férias, Encargos
INSS, PIS, IR,
FGTS)

Terapeuta Ociupyacioml contratada em regime
CLT comcarga hoyvarm de 28 boras sexmanais.
Desengpenhara fimgdes como: Avalacio de
casos encamnledos a Dstihocio o de wradiios;
Atendimento em grupo, ao usuano ¢ a fanskia;
Incentivo o traballny idico como conteido de
aprendrzagerm Jda crianca sobre s Avalincio o
adpatacio de AVP e AVD, Excecugio do
traballo e atividades assistenciads, participacio
e Rewicoes de Rede, Elaboraciio de PIA~
Phno Individual de Atendimento: Relatorios,
Discusio de casos, visitas donmcimr;
Encaminhamentos para Saide; Elbora
plarsjaments, rehténos ¢ avaliagies junto a
adquipe téonica o coordenacio.

Indicador Fisko Duracio
Unidade Q““;‘:’d"" Inicio | Término
trkdade 1 jarlg dez/1%
Urndade 1 jan/18 dez/18
Umdade 1 jan/18 dez/18
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1. Pagamento de
finciondrios

1.4 Educador Social
(Saldro, 13° Fénas,
Encargos INSS, PIS,
R, FGTS)

Educador Social contratada em regime CLT
com carga horaria de 20 horas semanas .0
profissional misnistrara oficmas € atividades
pedagogicas voltadas ao desermolvimento social
com crangas, adolescentes e adultos. Monitora
0 bem estar do usudrios que participam das
atvidades. Elabora planejamento, relatorios e
avaliagies junto a equipe técrica € coordenagdo.

ursdade

jan/18

dez/18

1. Pagamento de
funciondrios

1.5 Educador Social

Educador Social contratado por Prestacio de
Servigo por RPA com carga horaria de 22 horas
semanass.O profissional misrastrard oficmas &
atvidades pedagogicas voltadas ao
desenvolvimento social com criancas,
adokscentes e adultos. Monitora o bem estar do
usudrios que participam das atvidades. Elabora
planejamento, relatorios ¢ avaliagdes junto a
equipe técrica e coordenagio.

unidade

fev/18

dez/18

2. Concessio de
Estigiarias

2.1 Recepcionistz

Profissional cedida em regime de Convénio CEE
com carga horaria de 20 horas semanais .0
profissional sera responsével por recepcionar
publico da entidade, atender tefefones, transferr
ligagGes, controlar recebimentos de doagdes

undade

jan/18

dez/18
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4- PLANO DE APLICAGCAO DOS RECURSOS FINANCEIROS

4.1 Recurso Municipal

4— PLANO DE APLICAGAO DETALHADO DOS RECURSOS FINANGEIROS
Recurso Muncipal
METAS | ETAPAFASE | DESCRIGAO |QUANTIDADE| VALORMENSAL | VALOR ANUAL
1.1 Assistente Social 1 RS 3.016,00 RS 43.832,53
Coordenadora
12 Psicéloga 1 R$ 1.872,00 RS 26.526 24
1 13 Terapeuta 1 R$ 2.097,00 RS 29.714.49
Ocupacional
1.4 Educador Social 1 R$ 1.316,59 R$ 19.134,44
20 horas
15 Educador Sodial 1 R$ 750,00 R$ 8.250,00
22 horas i
2 21" Recepcionista 2 PMO- CEE PMO-CEE
TOTAL| RS$ 127.457,70

TR e r R DT

5 — CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO

6-MODO E PERIODICIDADE DAS PRESTAGOES DE CONTAS — 90 {noventa)
dias contados do término da vigéncia

7- PRAZO DE I}NI-'\LISE DA PRESTAGAO DE CONTAS PELA
ADMINISTRACAO PUBLICA — Ate 150 {cento e cinquenta dias), contados da
data de seu recebimento ou do cumprimento de diligéncia por ela determinada,
prorrogavel justificadamente por igual periodo.
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8- DECLARAGAO

Na qualidade de representante legal do proponente, DECLAROQ,
para fins de comprovacao junto a Concedente, para os efeitos e scb as penas da
lei, que inexiste quaiquer débito ou situagdo de inadimpléncia com a
Administracdc Publica Municipal ou qualquer 6rgdo ou entidade da
Administragdo Publica, que impega a transferéncia de recursos oriundos de
dotacdes consignadas no orcamento do Municipic para aplicagdo na forma
prevista e determinada por este Planc de Trabalho. Anexo a este Plano de
Trabalho, constam as pesquisas de precos que demonstram a compatibilidade
dos custos com os precos praticados no mercado {cotacdes, tabelas de pregos
de associacbes de profissionais, publicactes especializadas e/ ou outras fontes).

A Administragdo Publica fica também autorizada a utilizar e
veicular, da melhor forma que lhe convier, todas as imagens, dados e resultados
aferidos no presente Plano de Trabalho.

Orlandia, 08 Janeiro de 2018 Edna%ria Galindo Léite de Moraes
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\
\/ APROVADO

ou, mediante ato formal, justificar as razées pelas quais deixou de fazé-o.

REPROVADO

Yooy V. A P uinile

Membro Comi de Selecao

Membro Comissao dé Monitoramento e Avaliac&o

— DN
OAQ&msz 1alolli¥ D _

Local e Data Prefeito Municipal

9- APROVAGAO DO PLANO DE TRABALHO PELA ADMINISTRAGAO |....

PUBLICA £
< Flﬂﬂ_z_

APROVADO COM RESSALVAS, com a possibilidade de celebragdo da
parceria, devendo o administrador publico cumprir o que houver sido ressalvado




