Prefeitura Municipal de Vitéria
Estado do Espirito Santo
Secretaria de Assisténcia Social

Oficio N.° 099/2023/SEMAS/GAB Vitdéria, 28 de fevereiro de 2023.

Prezada Senhora,

Com o objetivo de compor os arquivos dessa estimada Instituicéo,
encaminhamos em anexo uma via original do Termo de Colaboracdo n°.
10372023, firmado junto a esta Secretaria Municipal de Assisténcia

Social, por meio do Fundo Municipal de Assisténcia Social.

Ressaltamos a importéncia do cumprimento das clausulas do
instrumento, bem como realizar as despesas de acordo com o
estabelecido no Plano de Trabalho firmado, orientados pelo Manual de
Gestdo de Parcerias Voluntédrias Envolvendo ou N&o Repasse de
Recursos Financeiros de Agosto/2016 e seguindo o Decreto Municipal

17.340/2018 e a Lei Federal 13.019/2014.

Quaisquer esclarecimentos relativos a execucdo financeira e a
prestacdo de contas poderdo ser solicitados junto a Coordenacdo de
Convénios e Contratos, e relativos & execucdo fisica, monitoramento
e avaliacdo junto ao gestor designado para esta parceria, conforme

cldusula décima sexta.

Atenciosamente,
CINTYA SILVA Assinado de forma digital por

CINTYA SILVA
SCHULZ:08772468 scHulzos772468742

Dados: 2023.03.01 16:59:34
742 030"

Cintya Silva Schulz
Secretédria de Assisténcia Social

A Senhora
Pollyana Paraguassu Posse
Presidente

Associagdo dos Amigos dos Autistas do Estado do Espirito Santo -
AMAES

Av. Maruipe, 2544, Bloco "C", 2° piso, Itararé, Vitdéria/ES
CEP 29.047-495 - Tel. (27) 3382-6172.
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Secretaria Municipal de Assisténcia Social
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Estado do Espirito Santo

TERMO DE COLABORAGAO N°. 103/2023

Processo n°. 220679/2023

Termo de Colaboracdo n°. 103/2023 que entre si
celebram o Municipio de Vitéria, através do
Fundo Municipal de Assisténcia Social, e a
Associacio dos Amigos dos Autistas do
Estado do Espirito Santo - AMAES

O MUNICIPIO DE VITORIA, pessoa juridica de direito publico interno, através do Fundo
Municipal de Assisténcia Social — FMAS, fundo publico com sede a Av. Maruipe, 2544,
ltararé, Vitoria/ES, inscrito no CNPJ/MF sob o n® 15.279.770/0001-92, representado neste
ato pela Secretaria de Assisténcia Social Cintya Silva Schulz, brasileira, inscrita no CPF/MF
sob o n® 087.724.687-42, portadora da Carteira de ldentidade n°. 1.711.416SPTC/ES,
residente a Rua Santa Marta, n°® 54, Aribiri, Vila Velha/ES, CEP: 29120-370, adiante
denominado MUNICIPIO e de outro lado a Associagdo dos Amigos dos Autistas do
Estado do Espirito Santo - AMAES, entidade civil de direito privado, sem fins lucrativos
sediada a Avenida Fernando Ferrari, 2115, Goiabeiras, Vitoria, ES, CEP 29.075-041, inscrita
no CNPJ/MF n° 04.889.666/0001-01, neste ato representada por sua presidente Pollyana
Paraguassu Posse, brasileira, portadora do RG 1.490.236 - SSP/ES e do CPF n°
043.717.847-12, residente e domiciliado a rua Lumberto Maciel de Azevedo, 02, Jardim
Camburi, Vitoria, ES, CEP: 29.090-700 e sua Tesoureira Heloisa Silva Moraes, brasileira,
portadora do RG 1.449.477 — SSP/ES e do CPF n°® 079.004.527-37, residente e domiciliada
a rua dos Jequitibas, 02, José de Anchieta, Serra, ES, CEP 29.182-289, doravante
denominada OSC, resolvem celebrar o presente Termo de Colaboragcdo em regime de
mutua colaboracdo e em conformidade com o Plano de Trabalho e demais pecas constantes
do Processo Administrativo n°. 220679/2023, sob a égide da Lei Federal n°. 13.019 de 31 de
julho de 2014, e suas alteragdes, especialmente seu Art. 29, e Decreto Municipal n°. 17.340,
de 21 de margo de 2018, alterado pelo Decreto Municipal 20.730 de 05 de maioc de 2022.
Chamamento publico ndo se aplica, conforme Art. 29 da Lei Federal 13.019/2014 e suas
alteragdes.

1. CLAUSULA PRIMEIRA: DO OBJETO
1.1. Cooperacédo Técnica e Financeira para Contribuir com o fortalecimento das
relacdes familiares e comunitarias das pessoas autistas e suas familias por
meio da complementacdo do trabalho social com familias, no ambito das
acbes complementares de habilitacdo e reabilitagdo de pessocas com
deficiéncia por autismo tendo referenciais técnicos na Protegdo Basica e no
Servigo de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos.

2. CLAUSULA SEGUNDA: DAS OBRIGACOES fer®
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2.1. Do Municipio:

2.1.1. Repassar recursos financeiros para implantagdo e manutencdo do objeto,
conforme Cronograma de Desembolso financeiro;

2.1.2. Acompanhar, orientar, supervisionar, avaliar e fiscalizar as atividades
desenvolvidas e a execucdo do presente Termo de Colaboragdo, assegurando
o alcance do objeto definido na clausula primeira;

2.1.3. Exercer a fiscalizagdo da parceria por meio do Gestor, bem como da
Comissdo de Monitoramento e Avaliagdo, que verificardo o cumprimento das
metas e obrigagdes pactuadas e apontardo as incongruéncias verificadas, se
houver, as quais deverao ser sanadas pela OSC;

2.1.4. Examinar e deliberar, quando proposta, a reformulagio/remanejamento do
Plano de Trabalho e alterages no Termo de Colaboracgéo;

2.1.5. Examinar as prestagdes de contas parciais no prazo de 90 (noventa) dias e a
prestac@o de contas final no prazo de 150 (cento e cinquenta) dias a contar da
data do recebimento das mesmas;

2.1.6. Assumir ou transferir a responsabilidade pela execugéo do objeto, no caso de
paralisacdo, de modo a evitar sua descontinuidade;

2.1.7. Solucionar administrativamente, junto a assessoria juridica, as duvidas
decorrentes da execugdo da parceria;

2.1.8. Aplicar, quando necessario, as penalidades e sancgdes previstas na
legislaco, no edital do chamamento e no Termo de Colaboracéo;

2.1.9. Realizar pesquisa de satisfacdo do publico beneficiaric do objeto executado
com base em critérios objetivos de apuracdo de satisfacdo, que visem a
possibilidade de melhorias nas agdes desenvolvidas pela OSC parceria, a
contribuicdo com o cumprimento dos objetivos pactuados, bem como a eventual
necessidade de reorientacdo e ajuste das metas e acées definidas.

2.2, Da OSC:

2.2.1. Cumprir fielmente o plano de trabalho, as metas e o objeto pactuado;

2.2.2. Executar diretamente o objeto pactuado em consonancia com as diretrizes
técnicas e programaticas do Municipio;

2.2.3. Manter cadastros atualizados dos usudrios, bem como quaisquer outros
registros, de modo a permitir o acompanhamento, a superviséo e o controle dos
servicos;

2.2.4. Assegurar ao Municipio as condigbes necessarias ac acompanhamento, 3
supervisdo, ao controle e & fiscalizagdo da execugdo do objeto pactuado,
permitindo o livre acesso dos servidores da Secretaria Municipal de Assisténcia
Social, da Comissdo de Monitoramento e Avaliagdo, da Controladoria Geral do
Municipio e do Tribunal de Contas, a qualquer tempo e lugar, a todos os atos e
fatos relacionados direta e indiretamente com o ajuste pactuado, quando no
desempenho das atividades de acompanhamento e controle;

2.2.5. Arcar com o pagamento de toda e qualquer despesa excedente aos recursos
transferidos pelo Municipio, tais como tarifa, juros e multa, indenizacdes, entre
outros;

2.2.6. Manter atualizada a escrituragio contabil especifica dos atos e fatos relativos
aos recursos recebidos, bem como manter as condicdes de habilitacdo
apresentadas no chamamento pablico durante toda a execucio da parceria;
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2.2.7. Responsabilizar-se pelo pagamento dos encargos trabalhistas,
previdenciarios, fiscais e comerciais relacionados & execugéo do objeto previsto
no Termo de Colaboracdo ndo implicando responsabilidade solidaria ou
subsidiaria do Municipio a inadimpléncia da organizacéo da sociedade civil em
relacéo ao referido pagamento, os 6nus incidentes sobre o objeto da parceria
ou os danos decorrentes de restricdo a sua execucio;

2.2.8. Utilizar corretamente os recursos recebidos, que ndo poderdo ser destinados
a quaisquer outros fins, que ndo estejam estabelecidos na clausula primeira
deste Termo de Colaboragdo e no Plano de Trabalho, sob pena de rescisdo
deste instrumento e responsabilizagdo de seus dirigentes, prepostos ou
sucessores;

2.2.9. Responsabilizar-se pela guarda, manutencdo e preservacdo do patrimdnio
oriundo deste Termo de Colaboragdo e daqueles que virem a ser adquiridos
durante o periodo de execucéo;

2.2.10. Obter aprovacdo formal do Municipio para remanejar recursos entre os itens
previstos no Plano de Trabalho e que se configure como real necessidade para
a garantia dos trabalhos;

2.2.11. Encaminhar ao Municipio a Relatério de Execugdo do Objeto e Relatérios da
Execugéo Financeira, juntamente com as prestaces de contas nos prazos
estabelecidos no Plano de Trabalho;

2.2.12. Encaminhar ao Municipio, ao término do Termo de Colaborac3o, relatério final
das atividades desenvolvidas, bem como a prestacdo de contas final;

2.2.13. Divulgar o nome e o brasdo do Municipio de Vitéria nos espacos, eventos e
produtos relacionados ao objeto deste ajuste;

2.2.14. Responsabilizar-se pelo gerenciamento administrativo e financeiro dos
recursos recebidos, inclusive no que diz respeito s despesas de custeio, de
investimento e de pessoal;

2.2.15. Manter em arquivo pelo prazo de 10 (dez) anos, contados da data de
aprovagao da prestacdo contas pelo Municipio, os documentos e os registros
contabeis deste Termo de Colaboragéo.

2.2.16. Comparecer em juizo, nas questes trabalhistas propostas por seus
empregados contra si, ou contra o Municipio, assumindo o pdlo passivo,
defendendo-se judicialmente e reconhecendo perante a Justica do Trabalho,
sua condicdo de empregadora, arcando com o dnus de eventual condenac3o,
inclusive honorarios;

2.2.17. Arcar com prejuizos e danos pessoais e materiais que eventualmente venha
a causar a Administrag&o ou a terceiros em decorréncia da execugdo do objeto
do presente edital, correndo exclusivamente &s suas expensas os
ressarcimentos ou indenizagées reivindicadas judicial ou extrajudicialmente;

2.2.18.Cumprir o pagamento de seus funciondrios em dia, independente do
cronograma;

2.2.19. Comunicar alteragdes em seus atos estatutarios e no guadro de dirigentes, N
quando houver; %

2.2.20. Informar qualquer evento superveniente que possa prejudicar a regular
celebragdo da parceria, sobretudo quanto ao cumprimento dos requisitos e
exigéncias previstos para celebragdo, no periodo entre a apresentacdo da /

‘?
N\
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documentacdo da fase de celebracdo e a assinatura do instrumento de
parceria;

2.2.21. Participar na elaboracdo ou opinar sobre o conteido do questionério de
satisfag&o do publico beneficiario que sera aplicado pelo Municipio;

2.2.22. Considerar as praticas de mercado, observando os principios da
impessoalidade, moralidade e economicidade, nas compras e contratacdes
realizadas;

2.2.23. Observar a compatibilidade entre o valor previsto, para a realizacdo da
despesa, aprovado no plano de trabalho, e o valor efetivo da compra ou
contratacao;

2.2.24. Demonstrar a compatibilidade do valor efetivo com os pregos praticados no
mercado quando as compras ou contratacdes forem superiores;

2.2.25. Divulgar na internet e em locais visiveis de suas sedes sociais e dos
estabelecimentos em que exerca suas acgbes todas as parcerias celebradas
com a administragdo publica:

2.2.25.1. a divulgacdo contemplara as informagdes exigidas nos incisos | a Vi
do artigo 7° do Decreto 17.340/2018, sem prejuizo de outras que a OSC
considerar pertinentes tendo em vista a transparéncia das atividades
desenvolvidas em regime de parceria.

3. CLAUSULA TERCEIRA - DAS VEDAGCOES
3.1. As parcerias deverdo ser executadas com estrita observincia das cldusulas
pactuadas, sendo vedado:

3.1.1. Utilizar recursos para finalidade alheia ao objeto da parceria;

3.1.2. Pagar, a qualquer titulo, servidor ou empregado publico com recursos
vinculados & parceria, salvo nas hipoteses previstas em lei especifica e na lei
de diretrizes orgamentarias;

3.1.3. Efetuar o pagamento de taxas bancarias, multas, juros ou correcdo
monetaria, inclusive referente a pagamentos ou recolhimentos fora do prazo,
exceto, no que se refere as multas e juros decorrentes de pagamentos fora do
prazo por atraso na transferéncia de recursos pela concedente, desde que os
percentuais sejam os disciplinados por lei ou normas do mercado;

3.1.4. Relacionamentos comerciais com parentes, familiares e amigos, pessoas ou
organizagSes que ja mantenham outros vinculos profissionais com os dirigentes
da OSC;

3.1.5. A utilizagdo dos recursos que signifique favorecimento de pessoas
vinculadas, inclusive familiares, aos entes e pessoas participantes do ajuste;

3.1.6. Admitir a realizacdo de despesas em data anterior ou posterior & vigéncia do
instrumento;

3.1.7. Atribuicdo de vigéncia ou de efeitos financeiros retroativos a data anterior a
da assinatura do instrumento;

3.1.8. Efetuar pagamento em data posterior a sua vigéncia, salvo se expressamente
autorizada pelo Ordenador de Despesa e desde que o fato gerador da despesa
tenha ocorrido durante a vigéncia do instrumento;

4. CLAUSULA QUARTA: DO VALOR/DA CLASSIFICAGAO ORCAMENTARIA DA
DESPESA/DA FORMA DE UTILIZAGAO DOS RECURSOS
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4.1. O valor global do presente Termo de Colaboracdo é de R$ 579.183,49 (Quinhentos
e setenta e nove mil cento e oitenta e trés reais e quarenta e nove centavos), sendo
R$ 100.000,00 (Cem mil reais) na fonte 2.660.0496.3110, R$ 100.000,00 (Cem mil
reais) na fonte 2.660.0542.3110, R$ 100.000,00 (Cem mil reais) na fonte
2.660.0556.3110, R$ 150.000,00 (Cento e cinquenta mil reais) na fonte
2.660.0543.3110, R$ 129.171,00 (Cento e vinte e nove mil cento e setenta e um
reais) na fonte 2.660.0553.3110 e R$ 12,49 (Doze reais e quarenta e nove centavos)
de contrapartida da OSC, em conformidade com o cronograma de desembolso
previsto no Planc de Trabalho.

4.2. Os recursos para atender as despesas decorrentes do presente Termo de
Colaboragdo correrdo pela Dotagdo Orgamentéria: 11.02.08.244.0006.2.0039;
Elemento de Despesa: 3.3.50.43.06; Fontes de Recursos: 2.660.0496.3110,
2.660.0542.3110, 2.660.0556.3110, 2.660.0543.3110 e 2.660.0553.3110.

4.3. Os recursos recebidos em decorréncia da parceria serdo depositados em conta-
corrente especifica isenta de tarifa bancaria na instituicdo financeira publica
determinada pela administragao publica.

4.4. Os rendimentos de ativos financeiros seréo aplicados no objeto da parceria, estando
sujeitos as mesmas condicdes de prestacdo de contas exigidas para os recursos
transferidos.

4.5. A utilizacdo dos recursos para alteracdo de quantidades ou aquisicdes de novos
itens deverdo ser previamente aprovadas pela concedente, com
reformulacdo/remanejamento do Plano de Trabalho;

4.5.1. Os remanejamentos deverdo sempre ocorrer dentro de cada categoria
econdmica da despesa corrente ou de capital.

4.6. Os recursos recebidos, enquanto ndo utilizados, serdo obrigatoriamente aplicados
em cadernetas de poupanca ou em fundo de aplicacao financeira de curto prazo.

4.7. As aplicagdes, definidas no item 5.6, ndo poderdo ser aplicagdes de risco ou com
resultados negativo, ndo devendo, em nenhuma hipdtese, causar prejuizo ao
recurso destinado a esta parceria, sendo passivel, neste caso, de restituicdo por
parte da OSC aos cofres publicos.

4.8. A OSC fica obrigada a recolher & conta do Municipio o valor correspondente a
rendimentos de aplicacdo no mercado, referente ao periodo compreendido entre a
liberagdo do recurso e sua utilizacdo, quando ndo comprovar 0 seu emprego na
consecugao do objeto ainda que n&o tenha feito aplicagdo.

4.9. S3o expressamente proibidas quaisquer transferéncias dos recursos financeiros
recebidos para outras realizagdes, devendo sua aplicagdo ocorrer, exclusivamente,
nas despesas previstas no presente ajuste.

. CLAUSULA QUINTA - DA LIBERAGAO DOS RECURSOS

5.1. Os recursos serao liberados de acordo com o cronograma de desembolso, sendo a
primeira parcela repassada apds a publicagdo do instrumento e as demais parcelas
apds a manifestagdo quanto a regularidade na aplicagdo dos recursos pelo gestor,
se for o caso;

5.2. Os recursos recebidos deverdo ser mantidos e movimentados no banco informado |
no planoc de frabalho através de conta-corrente especifica. \ /

AN
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5.3. As parcelas dos recursos transferidos no ambito da parceria serdo liberadas em
estrita conformidade com o respectivo cronograma de desembolso, exceto nos
casos a seguir, nos quais ficardo retidas até o saneamento das impropriedades:
5.3.1. quando houver evidéncias de irregularidade na aplicacdo de parcela

anteriormente recebida;

5.3.2. quando constatado desvio de finalidade na aplicagdo dos recursos ou o
inadimplemento da organizagdo da sociedade civil em relacdo a obrigagbes
estabelecidas no termo de colaboracéo;

5.3.3. quando a organizacdo da sociedade civil deixar de adotar sem justificativa
suficiente as medidas saneadoras apontadas pela administracdo publica ou
pelos 6rgaos de controle interno ou externo;

5.4. A administracdo puUblica devera viabilizar o acompanhamento pela internet dos
processos de liberagdo de recursos referentes a parcerias celebradas nos termos
desta Lei;

5.5. Ainadimpléncia da administragdo publica ndo transfere a organizagéo da sociedade
civil a responsabilidade pelo pagamento de obrigacdes vinculadas a parceria com
recursos proprios.

5.6. A inadimpléncia da organizacdo da sociedade civil em decorréncia de atrasos na
liberacdo de repasses relacionados a parceria ndo podera acarretar restricbes a
liberacdo de parcelas subsequentes.

5.7. O pagamento de remuneracdo da equipe contratada pela organizagéo da sociedade
civil com recursos da parceria ndo gera vinculo trabalhista com o poder publico.

. CLAUSULA SEXTA — DO PLANO DE TRABALHO

6.1. O Plano de Trabalho aprovado é parie integrante deste Termo de Colaboragdo,
independentemente de franscrigao.

6.2. A reformulacdo/remanejamento do Plano de Trabalho poderd ser requerida
formalmente pela OSC ao Municipio, até 60 (sessenta) dias antes do término do
prazo estabelecido para a execugdo do objeto do Termo de Colaboragao,
condicionada sua aprovacdo pelo ordenador de despesa;

6.3. Poderdo ser pagas com recursos vinculados & parceria, desde que aprovadas no
plano de trabalho, as despesas com:

6.3.1. Remuneragéo da equipe encarregada da execucdo do plano de trabalho,
inclusive de pessoal proprio da organizacdo da sociedade civil, durante a
vigéncia da parceria, compreendendo as despesas com pagamentos de
impostos, contribuicdes sociais, Fundo de Garantia do Tempo de Servigo -
FGTS, férias, décimo terceiro salario, salarios proporcionais, verbas rescisorias
e demais encargos sociais e trabalhistas;

6.3.2. Diarias referentes a deslocamento, hospedagem e alimentacdo nos casos em
que a execucao do objeto da parceria assim o exija;

6.3.3. Custos indiretos, necessarios a execucdo do objeto seja qual for a proporgéo
em relagdo ao valor total da parceria, desde que previstos no plano de trabalho
e mediante aprovagédo da tabela de rateio pelo gestor.

6.3.4. Aquisicdo de equipamentos e materiais permanentes essenciais a
consecucdo do objeto e servicos de adequacdo de espaco fisico, desde que
necessarios a instalagdo dos referidos equipamentos e materiais.
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7. CLAUSULA SETIMA - DA COMPROVAGAO DA EXECUGAO DA DESPESA

7.1. As despesas deverdo ser comprovadas mediante apresentacdo dos documentos
fiscais através do protocolo virtual ou plataforma eletr6nica especifica e a
apresentacdo dos originais podera ser solicitada a qualquer tempo para
comprovacao de sua autenticidade.

7.2. Os comprovantes de despesas deverdo ser emitidocs em nome da OSC e ndo
podem possuir data anterior ao periodo de vigéncia do ajuste.

7.2.1. Os comprovantes de despesas devem ser obrigatoriamente identificados
com: ndmero e ano do termo celebrado; sigla da secretaria concedente; objeto
resumido.

7.3. A comprovacéo de despesas de bens permanentes adquiridos, construidos ou
produzidos, deveréa estar acompanhada de fotografias que permitam a sua
visualizac&o e identificagc@o, no caso de bens méveis.

7.4. Os pagamentos deverdo ser realizados mediante crédito na conta bancaria de
titularidade dos fornecedores e prestadores de servigos.

. CLAUSULA OITAVA - DOS BENS ADQUIRIDOS, PRODUZIDOS, TRANSFORMADOS

OU CONSTRUIDOS

8.1. Os equipamentos e materiais permanentes adquiridos com recursos desta parceria
s@o de propriedade do Municipio, devendo ser comunicada pela OSC qualquer
ocorréncia em cumprimento ao item 2.2.9 da Clausula Segunda;

8.2. Os equipamentos e materiais permanentes adquiridos com recursos da parceria
deverdo ser patrimoniados, imediatamente apds sua aquisicdo, pelo setor
responsavel pelo patriménio do Municipio.

8.3.E vedada a utilizagdo ou o armazenamento de bens permanentes, adquiridos,
construidos ou produzidos durante a vigéncia da parceria, em locais inadequados
ou sujeita-los a destruicdo, perecimento ou deterioragdo.

8.4. Os bens moveis e iméveis deverdo ser mantidos em perfeito estado de conservacdo
e funcionamento, correndo a custa da OSC toda e qualquer despesa neste sentido.

8.5. Em caso de roubo, furto, posse indevida ou evento que possa ser caracterizado
como de forga maior ou excludente de responsabilidade, atingindo os bens méveis e
imoveis a OSC devera:

8.5.1. Comunicar, imediatamente e por escrito, para conhecimento da Administracdo
Municipal, o detalhamento do ocorrido e as medidas cabiveis tomadas, como
por exemplo: a comunicagdo do fato a autoridade policial (Boletim de
Ocorréncia — B.O.), as medidas de defesa da posse, medidas administrativas e
judiciais;

9. CLAUSULA NONA - DO MONITORAMENTO E AVALIAGAO

8.1. Da Comisséao de Avaliagdo e Monitoramento
9.1.1. A Comisséo de Avaliacdo e Monitoramento, designada pelo Ordenador de
Despesa, realizara o acompanhamento, a avaliagdo e o monitoramento do
objeto através de visitas in loco periddicas, analise de relatérios mensais
emitidos pelo Gestor e/ou pela OSC, avaliagdo da pesquisa de satisfacdo junto
aos usuarios, listas de presenga por evento ou atividades, relatérios
fotograficos, relatérios de execugio fisica e financeira e relatério final.

9.2. Do gestor
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9.2.1. O gestor da parceria devera elaborar o Plano de Monitoramento e Avaliagao -
PMA, em até 30 dias contados do inicio da parceria e apresenta-lo a Comisséo
de Monitoramento e Avaliagdo designada pelo ordenador de despesas;

9.3. O gestor emitira os relatérios técnicos de monitoramento e avaliagdo, de acordo com
0s prazos estabelecidos no PMA, que sem prejuizo de outros elementos, devera
conter:

9.3.1. Descricao sumaria das atividades e metas estabelecidas;

9.3.2. Anélise das atividades realizadas, do cumprimento das metas e do impacto
do beneficio social obtido em razdo da execucio do objeto até o periodo, com
base nos indicadores estabelecidos e aprovados no plano de trabalho;

9.3.3. Valores efetivamente transferidos pela administragdo publica;

9.3.4. Andlise dos documentos comprobatérios das despesas apresentados pela
organizagdo da sociedade civil na prestacdo de contas, quando ndo for
comprovado o alcance das metas e resultados estabelecidos no respectivo
termo de colaboracéo;

9.3.5. Andélise de eventuais auditorias realizadas pelos controles, interno e externo,
no ambito da fiscalizagdo preventiva, bem como de suas conclusbes e das
medidas que tomaram em decorréncia dessas auditorias;

9.4. 0O gestor deverd solicitar a OSC informagdes que julgar necessarias para o
desempenho de suas atribuicBes, tais como relatério de execucdo do objeto,
relatério de execucgdo financeira, demonstrativos da receita e da despesa, relagdo
de pagamentos, extratos bancarios, etc., enquanto ndo houver plataforma eletrénica
propria.

10. CLAUSULA DECIMA — DA PRESTACAO DE CONTAS

10.1. Nas parcerias cuja duragdo exceda um ano, é obrigatéria a apresentacdo da
prestacdo de contas seguindo o cronograma estabelecido no Plano de Trabalho.
10.2. Para fins de prestacSes de contas parciais a OSC devera apresentar os

seguintes documentos:

10.2.1. o relatério de execugdo do objeto relativo ao periodo da prestagdo de contas,
elaborado pela OSC, assinado pelo seu representante legal, contendo as
atividades desenvolvidas para o cumprimento do objeto e o comparativo de
metas propostas com os resultados alcangados, a partir do crohograma fisico
de execugdo acordado;

10.2.2. 0 material comprobatéric do cumprimento do objeto em fotos, videos ou
outros suportes, quando couber;

10.2.3. a lista de presenga dos eventos, treinamentos ou capacitagdes realizados,
guando for o caso;

10.2.4. os relatérios de execucgdo financeira por competéncia, assinados pelo seu
representante legal, com a descricdo das despesas e receitas efetivamente
realizadas, assim como notas e comprovantes fiscais, incluindo recibos,
emitidos em nome da OSC, identificados com o nimero e ano do termo
celebrado, a sigla da secretaria concedente e objeto resumido;

10.2.5. a memédria de célculo do rateio das despesas, quando for o caso;

10.2.6. 0 extrato bancario da conta especifica e aplicacdo financeira, vinculada a
execugdo da parceria, se necessario acompanhado de relatdrio sintético de
conciliacdo bancaria com indicacdo de despesas e receitas;

T
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10.2.7. a relacdo de bens adquiridos, produzidos ou construidos, quando for o caso;

10.2.8. o comprovante de devolucdes e/ou recolhimento & conta bancéria especifica,
guando houver;

10.2.9. declaragdo que evidencie se ocorreu ou ndo contratacdo de parentes,
inclusive por afinidade, de dirigentes da proponente ou de membros do poder
publico concedente;

10.2.10. declaracdo que evidencie se ocorreu ou ndo contratacdo de
empresa(s) pertencente(s) a parentes, inclusive por afinidade, de dirigentes da
proponente ou de membros do poder publico concedente;

10.2.11. a copia das cotacbes de precos ou pesquisas realizadas para as
compras e contratagbes, se o valor efetivo da compra ou contratacdo for
superior ao previsto no plano de trabalho, demonstrado a compatibilidade do
valor efetivo com os novos precos praticados no mercado, quando for o caso

10.2.12. a copia simples dos documentos fiscais, tais como: notas fiscais,
cupom fiscal, faturas, recibos, guias de recolhimento dos encargos trabalhistas,
impostos retidos na fonte de prestadores de servicos, acompanhados dos
respectivos comprovantes de pagamentos e das Guias do Recolhimento do
Fundo de Garantia por Tempo de Servico - FGTS e de Informagdes &
Previdéncia Social — GFIP;

10.2.13. a copia dos pagamentos de férias concedidas e do 13° salario, se
previstos no plano de trabalho;
10.2.14. a copia dos termos de rescisdo contratual firmados no periodo e

correspondentes termos de quitacdo das verbas rescisorias e do recolhimento
do Fundo de Garantia por tempo de Servico - FGTS, acompanhado do relatdrio
GRRF ou outro que venha a substitui-lo;

10.2.15. outros documentos que se fizerem necessarios a época.

10.3. Para fins de prestacdes de contas anualffinal a OSC devera apresentar os

seguintes documentos:

10.3.1. Relatérios e documentos listados nos itens 10.2.1, 10.2.2, 10.2.4 a 10.2.8
apresentados na forma consolidada;

10.3.2. o comprovante do recolhimento do saldo da parceria & conta bancaria do
municipio;

11. CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA - DA RESTITUICAO
11.1. A OSC deverd restituir ao Municipio o valor transferido ou repassado

atualizado monetariamente, desde a data do recebimento, acrescido de juros legais,

nos seguinfes casos:

11.1.1. Quando nao for executado o objeto da avenca;

11.1.2. Quando nao for apresentada, injustificadamente, no prazo estabelecido, a
prestacdo de contas parcial ou final;

11.1.3. Quando os recursos forem utilizados em finalidade diversa da estabelecida no
ajuste.

12. CLAUSULA DECIMA SEGUNDA - DA VIGENCIA
12.1. A vigéncia deste ajuste serd de 19 (dezenove) meses, contado a partir da

data de assinatura deste instrumento.
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12.2. O Termo de Colaboracdo podera ser prorrogado por conveniéncia técnica ou
administrativa, mediante a celebracdo de Termo Aditivo. Para tanto, a OSC devera
formalizar o pedido de prorrogacéo ao Municipio, devidamente justificado e no prazo
minimo de 60 (sessenta) dias antes do encerramento da vigéncia.

13. CLAUSULA DECIMA TERCEIRA - DA PRORROGAGAO “DE OFICIO”

13.1. A parceria podera ter sua vigéncia prorrogada “de oficio”, antes do seu
término, quando a Administragdo Publica tiver dado causa ao atraso na liberaco
dos recursos financeiros, ficando a prorrogacao limitada ao exato periodo do atraso
verificado ou ainda para regularizar a prestagdo de contas, segundo os prazos do
art. 87 do Decreto Municipal 17.340/2018.

13.2. A prorrogagdo de vigéncia “de oficio” tem por objetivo, o ajuste do prazo de
execucdo das agbes, a fim de ndo causar prejuizo na conclusdo do objeto, ndo
resultando, portanto, novo aporte de recursos financeiros.

14. CLAUSULA DECIMA QUARTA - DA RESCISAO OU DENUNCIA

14 1. O presente Termo de Colaboragdo podera ser rescindido pelo Municipio,
automaticamente, por inadimpléncia de quaisquer de suas clausulas e condicdes,
independentemente de aviso, ou de interpelagdo judicial ou extrajudicial.

14.2. As partes possuem a faculdade de denunciar ou rescindir o Termo de
Colaboragdo a qualquer tempo, com as respectivas condigdes, sancdes e
delimitagGes claras de responsabilidades, além da estipulagdo de prazo minimo de
antecedéncia para a publicidade dessa intengdo, que ndo podera ser inferior a 60
(sessenta) dias.

14.3. Por ocasido da dendncia ou rescisdo da parceria, os saldos financeiros
remanescentes, inclusive os provenientes das receitas obtidas das aplicacdes
financeiras realizadas, serdo devolvidos & administragdo publica, através de
Documento de Arrecadagdo Municipal — DAM, no prazo improrrogavel de 30 (irinta
dias), sob pena de imediata instauragdo de tomada de contas especial do
responsavel, providenciada pela autoridade competente da administraczo publica;

15. CLAUSULA DECIMA QUINTA — DA PRERROGATIVA DO MUNICiPIO
15.1. O Municipio possui a prerrogativa atribuida & administragdo publica para
assumir ou transferir a responsabilidade pela execugdo do objeto, no caso de
paralisacdo, de modo a evitar sua descontinuidade;

16. CLAUSULA DECIMA SEXTA — DA GESTAO DA PARCERIA

16.1. Fica a Assistente Social Amélia de Jesus de matricula n.° 582329, lotada na
(SEMAS/GPGS), designada Gestora Titular deste instrumento.
16.2. Fica a Assistente Social Daniele Daniel de matricula 604460, lotada na

(SEMAS/GSC), designada Gestora Suplente deste instrumento.

SUBSIDIARIA
17 1. A OSC possui responsabilidade exclusiva pelo pagamento dos encargos
trabalhistas, previdenciarios, fiscais e comerciais relacionados a execucao do objeto

17.CLAUSULA DECIMA SETIMA - DA RESPONSABILIDADE SOLIDARIA ouggg
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previsto no presente termo, ndo implicando responsabilidade solidaria ou subsidiaria
do Municipio na inadimpléncia da OSC em relag&o ao referido pagamento.

18. CLAUSULA DECIMA OITAVA - DA PUBLICACAO
18.1. O presente Termo de Colaboracdo sera devidamente publicado no érgdo de
imprensa oficial do Municipio de Vitéria e somente produzira efeito juridico apés a
publicagZo do respectivo extrato.

19. CLAUSULA DECIMA NONA - DO FORO
19.1. E competente para dirimir qualquer ddvida resultante do presente ajuste o
Foro da Cidade de Vitéria, Capital do Estado do Espirito Santo.

E assim, por estarem justos e acordados, assinam o presente instrumento se na forma de
assinatura fisica em 02 (duas) vias de igual teor e forma e, no caso de utilizacdo de
assinatura digital qualificada, em 01 (uma) via. Para que surta um so efeito, a data de
assinatura do termo sera considerada a data da Ultima assinatura.

Vitéria (ES),

5/
éi%a Silva Schulz

Secretaria Municipal de Assisténcia Social

Polly‘\a Paragﬁassu Posse
Presidente
Associacdo dos Amigos do/s Autistas do Estado do Espirito Santo - AMAES
S
0‘ae S
“eB ae-a
et
Heloisa SilvgMoraes

Tesoureira
Associagéo dos Amigos dos Autistas do Estado do Espirito Santo - AMAES
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Origem do Recurso: Emenda Parlamentar Federal

Programacgdes: 320530920200007 / 320530920220003 / 320530920220001 / 320530920220002 /
320530920220006

Valor da emenda: R$ 579.171,00

Valor total da proposta: R$ 579.183,49

Contrapartida da AMAES: R$ 12,49

PLANO DE TRABALHO

1 - DADOS CADASTRAIS

1.1 - DA ENTIDADE

Nome da Entidade:

AMAES — ASSOCIACAO DOS AMIGOS DOS AUTISTAS DO ESPIRITO SANTO
Endereco:

Av. Fernando Ferrari, 2115 - Goiabeiras

Cidade: UF: CEP: ESTADO:
Vitoéria ES 29075-041 ES
DDD/Telefone: DDD/Telefone:
(27) 3327-1836 (27) 3327-1836
Site:

WwWw.amaes.org.br

E-mail:

nallvanas@®amase Ar r/ ) .
poilyana@amaes.org.pr / amaes{@amaes

1.2 -DADOS BANCARIOS

Banco Agéncia Conta Corrente |Praca de Pagamento
BANESTES 0184 36.468.171 GOIABEIRAS

1.3-DO RESPONSAVEL PELA ENTIDADE

Nome Completo
Pollyana Paraguassu Posse

N°.CPF: N°.RG/Orgso Expedidor:

043.717.84712 1490236

Orgio Expedidor: Cargo: Matricula:
SPTC-ES Presidente N&o se aplica

Endereco (rua, avenida, nimero, complemento, bairro)
Rua Lumberto Maciael de Azevedo ,n°2, casa 32, Jardim Camburi

Cidade: UF: CEP:

Vitéria ES 29090700

E-MAIL Telefone: Celular:
pollyana@amaes.org.br (27) 3327 1836 (27) 99885-5180
Cargo: Eleito em: Vencimento do Mandato:
Presidente 01/09/2020 31/10/2023
1.4-DA DIRETORIA

Nome completo Cargo:

Pollyana Paraguassu Posse Presidente

Nome completo: Cargo:

Heloisa Silva Moraes 1¥Tesoureiro




Nome completo:
Dhessyca Rocha Vieira

amaes

Cargo:
1° Secretario

1.5 -DO CORPO TECNICO

Nome Completo Cargo

Carlo Daniel Barbosa Géis Cavaco | Presidente Benemérito
Nome Completo Cargo

Gabriela Rocha Santana Assistente Social
Nome Completo Cargo
Jhennyfer Jully Mutz do Nascimento | Psicologa

1.6 -DO CONSELHO FISCAL

Nome Completo Cargo

Ana Paula Fialho Presidente
Nome Completo Cargo

Eduardo Antonio Barros Rosa Relator

Nome Completo Cargo

Edna Vianna Membro

1.7-RESPONSAVEL TECNICO PELA PARCERIA DENTRO DA ORGANIZAGAO

Nome Completo

Carlo Daniel Barbosa Géis Cavaco

Telefone: Celular:

27 99856 4825 27 99856 4825

E-mail:

amaes@amaes.org.br

RG/Orgio Expedidor: CPF:

2218149-ES 12548590712

Cargo: Formacao:

Presidente Benemérito Bacharel em Servico Social;

7/
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2 - DISCRIMINAGAO DA PARCERIA

2.1 - Objeto do Proposta Periodo de Execucao

Servigo de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos 1° més apos | 19° més apoés
recebimento | recebimento do recurso
do recurso

2.2-Objetivo Gerail

Contribuir com o fortalecimento das relacdes familiares e comunitarias das pessoas autistas e suas
familias por meio da complementagdo do trabalho social com familias, no ambito das agles
complementares de habilitacdo e reabilitacdo de pessoas com deficiéncia por autismo tendo referenciais
técnicos na Protecdo Basica e no Servigo de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos.

2.3-Objetivos Especificos
2.3.1 — Disponibilizar conhecimentos, informagées e tecnologias para as pessoas com deficiéncia por]
autismo para contribuir com a organizag&o da vida cotidiana, familiar e comunitaria e convivéncia digna
e respeitosa em sociedade;
2.3.2 — Ofertar grupos do SCFV para o fortalecimento do nucleo familiar e ampliacdo da capacidade
orotetiva das familias atendidas pela AMAES.

2.4-Justificativa
Ha milhdes de vidas que estao sendo desprezadas, privadas das relagdes sociais e do protagonismo
de suas histérias. E preciso respeitar a diferenca das pessoas com deficiéncia, pois por muitas vezes
essa ficam sem a atencdo e cuidados necessarios pela comunidade e pelas autoridades, excluidos
do convivio social, privados do exercicio de sua cidadania e dignidade.

No Brasil o Transtorno do Espectro Autista - TEA (popularmente conhecimento como autismo) se
encontra em maior evidéncia com um aumento significativo nos nimeros de diagndsticos,
principalmente em criangas na primeira infancia, resultando da construcdo de novos marcos legais
nos (ltimos anos. Essas legislacdes consolidam e norteiam uma série de direitos e beneficios junto
a rede socio assistencial da Pessoa com Deficiéncia, sendo o autismo reconhecido como deficiéncia
intelectual, fazendo jus aos mesmos direitos.

O Transtorno do Espectro Autista - TEA (autismo) é uma disfungo do desenvolvimento global, se
constituindo como transtorno e condic3o clinica (possuindo CID), em alguns casos também de forma
conjunta a outras deficiéncias fisicas e mdltiplas. Esse transtorno ocorre no desenvolvimento humano
e afeta a capacidade da pessoa, sobretudo junto & comunicagéo, comportamento sociabilidade.
Em casos mais leves necessitando do desenvolvimento de diversas habilidades sociais, e nos casos
mais severos comprometendo inclusive sua subsisténcia basica em alimentacéo e higiene.

Dentro do diagnéstico de TEA (Transtorno do Espectro Autista), apresenta-se em trés graus:

Nivel I, Nivel Il e Nivel 1ll. No TEA de Nivel | (que necessita de relativamente pouco apoio de forma
geral): pode ter dificuldades para se comunicar, mas n&o € um impeditivo para as interacdes sociais.
Ainda com certa rigidez e dificuldade em organizar-se, necessitando da ajuda do outro, o que o torna
dependente. Visando a garantia de direitos, o desenvolvimento de mecanismos para a inclusdo
social, a equiparacdo de oportunidades e a participacdo e o desenvolvimento da autonomia das
pessoas com deficiéncia, a partir de suas necessidades e potencialidades individuais e sociais,
prevenindo situagdes de risco, a exclusdo e o isolamento da pessoa com Autismo e seus familiares.
Assim contribuindo na qualidade de vida, no desenvolvimento da subjetividade e do protagonismo
social dos individuos de forma a melhorar a autoestima e o crescimento pessoal dessas pessoas,
promovendo sua inclus&o social de uma emancipac&o enquanto sujeitos de direitos.
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No TEA de Nivel ll (necessitando de muito apoio): tem necessidade de apoio na comunicagéo social,
apresenta um déficit consideravel nas habilidades de comunicacéo tanto verbais como nao-verbais;
percebe-se acentuado prejuizo social devido pouca tentativa de iniciar uma interacdo social com
outras pessoas; quando o outro inicia o didlogo as respostas, geralmente, mostram-se reduzidas ou
atipicas. Comportamentos repetitivos e restritos. O autista geralmente se estressa com facilidade e
tem dificuldade de modificar o foco e a atividade que realiza.

No TEA de Nivel lll (necessitando de suporte substantial): tem uma dependéncia maior, na qual
apresentam déficit grave nas habilidades de comunicagio verbal e n&o verbal, ndo conseguindo se
comunicar sem ajuda. Com isso apresenta maior dificuldade nas interagées sociais, com funcées
cognitivas reduzidas. Apresentam também rigidez de comportamento e dificuldade de lidar com
alteragbes na rotina. Comportamentos repetitivos e restritos. Ha presenca de inflexibilidade no
comportamento; Extrema dificuldade em lidar com mudancas na rotina e apresentam
comportamentos restritos/repetitivos que interferem diretamente em varios contextos; alto nivel de
estresse e resisténcia para mudar de foco ou atividade.

A Lei 12.764/12, que Institui a Politica Nacional de Protecdo dos Direitos da Pessoa com Transtorno
do Espectro Autista, reconhece as Pessoas com Transtorno do Espectro Autista - TEA com os
mesmos direitos das Pessoas com Deficiéncia de forma geral; a Lei Brasileira de Inclusdo (LBI),
também chamada de Estatuto da Pessoa com Deficiéncia (Lei 13.146/2015) garante em seu art.9°,
prioridade para as pessoas com deficiéncia em sentido amplo.

A AMAES tem ofertado para este pUlblico — Pessoas com o Transtorno Espectro Autista —
atendimento, conforme estipulado nas normativas da politica de Assisténcia Social, na perspectiva
de agdes complementares de Habilitagdo e Reabilitagdo de Pessoas com Deficiéncia, tendo
referenciais tecnicos na Protegdo Basica e no Servigo de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos
— SCFV, conforme incrigéo vigente no Conselho Municipal de Assistencia Social - COMASYV.

Em consonancia com a Lei Organica da Assisténcia Social - LOAS (Lei n°® 8.742/1993) e a Resolucédo
CNAS n° 34 de 28/11/2011, a AMAES desenvolve o “Programa Ac¢des de Habilitagao e reabilitagso
das pessoas com deficiéncia e a promocdo de sua integracdo a vida comunitaria”, ofertando
atendimento por meio Acolhida, Identificacdo das Barreiras a que estdo sujeitos as PCDs e suas
familias, acGes de fortalecimento de vinvulos familiares e comunitarios e por fim, articulagcdo com a
rede socioassistencial e intersetorial.

Assim, ao longo dos anos ao atendermos mais de 1000 familias, podemos afirmar que ha grande
demanda no municipio quanto ao atendimento das pessoas com deficiéncia principalmente na oferta
da Protec&o Social Basica, o que prejudica as condi¢des de igualdade, o exercicio dos direitos e das
liberdades fundamentais garantidos na legislaco que institui o estatuto da Pessoa com deficiéncia
(2015).

Em 2022, em consonéancia com o monitoramento e orintagdes do Conselho Municipal e da Equipe da
Gestéo do SUAS em Vitodria, o trabalho realizado enquanto rede socioassistencial passa por um
processo de adequagéo, principalmente quanto a Oferta do SCFV. Isso ocorre pois alguns aspectos
da metodologia do Servigo de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos ndo se aplicam a grupos
realizados apenas com Pessoas com deficiéncia, ferindo o principio da inclusio social das PCDs.

Contudo, propomos aqui além das agdes de Habilitacdo e Reabilitacdo no SUAS, o investimento na
oferta do SCFV junto as familias como um caminho necessario e possivel, uma vez que diante do
diagnostico de TEA, as familias chegam a instituicéo fragilizadas por desconhecimento dos direitos
e possibilidades de convivéncia digna e respeitosa em sociedade, apresentando a necessidade de

fortalecimento das relagcdes, bem como da sua rede de protecio.
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A proposta aqui apresentada também se fundamenta nos direitos da crianca e ao adolescente e ao
Plano Nacional de Convivéncia Familiar e Comunitaria que tem entre seus objetivos: Empoderamento
das familias para melhor orientar e cuidar de seus filhos com mais acesso a informagéo, a espacos
de reflex@o, visando maior conscientizacdo sobre os direitos de cidadania, o fortalecimento dos
vinculos familiares e comunitarios e a participagéo social; Ampliacéo e fortalecimento da participacdo
da sociedade civil organizada na defesa dos direitos da crianca e do adolescente e no controle social
da garantia do direito a convivéncia familiar e comunitaria.

Assim, as ac¢Ges aqui propostas, estdo em consonéncia com a Politica Nacional de Assisténcia Social
— PNAS/2004 e, com a Resolugdo 034 CNAS, principalmente no enfrentamento e prevencdo das
situagdes recorrentes de violagdo de direitos junto a pessoa com TEA e suas familias, estando
predominantemente ligada as agdes preventivas no que compete a Protecdo Social Basica nos
territérios socioassistenciais de Vitéria.

Além disso, contribui por sua expertise em acolhida e atividadede de convivéncia e desenvolvimento
para a vida familiar e comunitaria das pessoas com TEA e suas familias sendo monitoradas e
orientadas pelo Conselho Municipal da Assisténcia Social — COMASYV, 6rgdo responsavel pelo
acompanhamento da Rede Suas no municipio.

Neste sentido, a proposta ora apresentada se justifica pois visa contribuir com a garantia da Protec3o Social,
preconizada pelo SUAS- Vitéria através do fortalecimento das relacdes familiares e comunitarias das
pessoas autistas e suas familias por meio da complementacdo do trabalho social junto as familias, no
ambito das agbes complementares de habilitagso e reabilitagiio de pessoas com deficiéncia por autismo
tendo referenciais técnicos na Proteco Bésica e no Servigo de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos.

2.5-Publico Alvo / Beneficiarios
140 Criancas, adolescentes e jovens autistas residentes no municipio de Vitéria.
140 Responsaveis por autistas residentes no municipio de Vitéria.

2.6-Area de Abrangéncia

Municipio de Vitéria/ES

A proposta sera executada na sede da AMAES, situada na Av. Fernando Ferrari, 2115 CEP
29075-041 - Goiabeiras — Vitdria / ES.

2.7-Metodologia

Para atingir os objetivos propostos, a AMAES desenvolvera uma metodologia pautada nas acobes de
habilitagdo e reabilitacdo no SUAS conforme resolucdo 034/2011 CNAS, além de seguir também
referenciais tecnicos para a oferta de Servico de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos,
considerando a natureza de agdo complementar ao Servico por se tratar de uma emenda parlamentar
federal, que tem “comeco, meio e fim”.

CONTRATACAO DA EQUIPE MULTIPROFISSIONAL
Nos primeiros dias apés a liberagéo do recurso sera realizada a selecgo dos profissionais previstos no plano
de trabalho e logo em seguida sera feita a oficializagio das contratagdes.

Elaboracio de Planejamento

Iniciaremos o trabalho com 02 reunides com toda a equipe para planejamento da exeucdo e do
monitoramento da proposta, com a entrega de uma via do plano de trabalho para cada profissional. O
planejamento das acdes seré tracado em conjunto com a equipe de trabalho em reunides de estudo e
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planejamento das equipes. Posteriormente ao longo do projeto teremos mais 05 reunides de
planejamento, sendo realizadas trimestralmente.

ACOLHIDA, ESCUTA QUALIFICADA E CRIACAO DO PLANO DE DESENVOLVIMENTO DO USUARIO
Identificaremos as principais necessidades e potencialidades das pessoas com TEA e suas familias.
Para tanto, a OSC contara com uma equipe multidisciplinar composta por Assistente Social, Terapeuta
Ocupacional, Psicologo(a) e Oficineiro(a) de Artes, que realizardo um processo de acolhida inicial para
diagnéstico situacional das questSes familiares apresentadas e planejamento do Plano de
Desenvolvimento do Usuério que prevera acdes a serem desenvolvidas pela OSC e encaminhamentos
para a rede socioassistencial.

No processo de identificacdo/reconhecimento, cada profissional responsavel pela acolhida, devera estar
atento aos aspectos de suporte necessario junto as familias na tarefa de proteger/cuidar de seus
membros em especial, da pessoa com deficiéncia, tanto ao que tange ao planejamento do trabalho a
ser realizado na AMAES quanto para possiveis encaminhamentos para a rede socioassistencial.

ARTICULACAO COM A REDE E ENCAMINHAMENTOS

Lembramos que enquanto parte da Rede socioassistencial do SUAS Vitéria, apesar de estar
referenciado a Basica pela perspectiva preventiva do trabalho, a equipe mantera articulagéo com outros
servicos do SUAS também no ambito da Protecdo Especial sempre que necessério, obedecendo os
fluxos estabelecidos no ambito do municipio, bem como propondo outros fluxos que possa atender
melhor as necessidades das pessoas com TEA e suas familias, nos termos da Tipificacdo Nacional dos
Servicos Socioassistenciais e Resolugdes 034/2011 CNAS. Atuara em articulagdo com a rede, também
realizando encaminhamentos quando se facam necessarios, sobretudo diante dos levantamentos
realizados no Plano de Desenvolvimento do Usuario.

GRUPOS DE FORTALECIMENTO DE VINCULOS

Atuacdo com as familias das pessoas com TEA

Em complemento a acdo desenvolvida especificamente com as pessoas com TEA, considerando
também as necessidades de fortalecimento de todo o ntcleo familiar, ofertaremos Grupos do SCFV para
as familias atendidas pela AMAES na faixa etaria de 30 a 59 anos. Outros responsaveis por autistas
referenciados na proposta também serdo acompanhados em atendimentos individuais especificos,
quando se facam necessarios diante de avaliacdo multiprofissional.

Dentro disso, a metodologia dos grupos seguira os percursos e Eixos propostos pelo SCFV a saber: Eu
Comigo, Eu, com os outros e Eu com a Cidade, de modo a garantir aquisicées progressivas aos seus
usuarios, de acordo com o seu ciclo de vida, a fim de complementar o trabalho social com familias e
prevenir a ocorréncia de situagdes de risco social. Essa metodologia sera harmdnica e em consonancia
aos Eixos do SCFV (Convivéncia Social, Direito de Ser e Participagdo Social).

Por se tratar de uma experiéncia inovadora na instituicdo, a presente proposta visa atingir até 140
pessoas divididas em 08 grupos a serem conduzidas por 01 Assistente Social e 01 Técnico de
Referéncia com formacéo em Psicologia. Cada grupo se reunira quinzenalmente.

A proposta € que em dois dias da semana tenha ao menos a realizagéo do encontro de 01 grupo pela
manhé e 01 grupo pela tarde, totalizando 04 grupos por semana; na semana seguinte semelhantemente
outros 04 grupos se reunirdo no mesmo formato, totalizando 08 grupos diferentes que se retinem
quinzenalmente.

No processo de reorganizagéo da Oferta de Servico de Convivéncia pela instituicdo acreditamos que
através do SCFV as familias passardo por um processo de fortalecimento das relacées e possibilidades
de ampliac&o da sua rede de protecdo. Assim, o servico sera direcionado as familias das pessoas com
TEA. Devido a isso dividiremos os grupos de forma temética, a saber:
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- Adultos pertencentes a familias beneficiarias de programas de transferéncias de Renda;

- Adultos em situagéo de isolamento social e/ou com vivéncia de violéncia e, ou negligéncia; Adultos em
situacdo de rua e/ou em situagdo de acolhimento; Adultos vitimas e, ou vinculados a programas de
combate a violéncia e exploracdo sexual;

- Adultos com defasagem escolar;

- Adultos em situacao de vulnerabilidade em consequéncia de deficiéncias.

Como serdo 08 grupos, teremos 02 grupos de cada foco tematico dos participantes. Apesar do foco
tematico ser o descrito, os temas a serem debatidos serdo amplos, conforme analise da equipe
multiprofissional e dos participantes, levando em consideragdo os eixos e subeixos do SCFV, ainda
permitindo cada coletivo poder escolher um nome para o seu grupo.

Atuacdo com as pessoas com TEA

No intuito de disponibilizar conhecimentos, informacdes e tecnologias para as pessoas com TEA e suas
familias e para contribuir com a organizacéo da vida cotidiana, familiar e comunitaria, serdo realizados
atendimentos junto as pessoas (criancas, adolescentes, jovens) com TEA, com o foco principal de
fortalecé-los para vivéncias das situacdes de desprotecdo e fragilidades vivenciadas em virtude da
existéncia de discriminacio e preconceito da sociedade brasileira.

Esses atendimentos serdo realizados em grupos, que abordardo os eixos tematicos previstos para
SCFV, tendo ainda em casos especificos, levando em consideracdo idade e grau de autismo, a
qguantidade 2 ou 3 autistas, em atividades facilitadas por 02 Oficineiros (a) de Artes, 01 Psicélogo e 01
Terapeuta Ocupacional. Serdo levados em consideracdo para a formagdo dos grupos os eixos e
subeixos previstos na Tipificagdo dos Servigcos Socioassistenciais para o SCFV.

Os grupos serdo organizados sobretudo levando em consideracéo:
e Criancas até 5 anos € 11 meses.
e Criancas e adolescentes de 6 a 14 anos € 11 meses (tendo ainda quando necessario por
questdes de diferencas de desenvolvimento global subgrupos de 6 & 9 anos; 9 a 12 anos; 12 a
15 anos).
e Adolescentes € jovens de 15 anos a 17 e 11 meses.
e Jovens de 18 a 29 anos.

Nos casos em que se faca necessario a formacdo de grupos menores, de 2 ou 3 autistas, essa faixa
etaria também sera levada em consideracéo, sempre com atencio aos eixos e subeixos do SCFV para
as atividades a serem propostas.

Devido a especificidade dos autistas, na formacéo desses grupos, se fara necessario para além da idade
verificar caracteristicas comuns quanto ao desenvolvimento global, como por exemplo: criancas de até 6
anos que tenham comunicagdo verbal e criancas de até 6 anos que ainda ndo tenham comunicacéo
verbal. Isso também interferird na maneira em que os profissionais trabalhardo cada eixo e subeixo
tematico. Por exemplo, para determinado grupo o subeixo de “Participacdo como Cidaddo” do eixo
“Participacao”, sera trabalhada de forma mais dialogada (sobre a importancia da educag&o ambiental
para a sociedade, hipoteticamente); ja para o outro grupo sera trabalhado atividades que remetam ao
conceito proposto (Uma atividade que remeta a jogar o lixo na lixeira, reforcando o conceito desse
subeixo, hipoteticamente).

Esse atendimento considerara aspectos de faixa etaria e graus de autismos apresentados e sera
realizado prioritariamente de forma coletiva pelos profissionais de Psicologia, Terapeuta Ocupacional e
Oficina de Artes, estimulando o compartilhamento de experiéncia e vivéncias que desenvolvem o senso
de pertencimento além de propiciar o desenvolvimento de habilidades e a participacdo cidadad para
usufruto do direito a convivéncia familiar e comunitaria das pessoas com TEA de forma digna em

sociedade.
AY
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Entre os eixos e subeixos previstos, destacamos a prioridade de aplicac3o:

- Quanto ao(a) Oficineiro(a) de Artes: direito a aprender e experimentar; direito de ser diverso; direito de
ser protagonista; demonstrar emogdo e ter autocontrole; ainda destacamos no seu trabalho comol
fundamental para desenvolvimento do processo de autonomia e criatividade, contribuindo nos subeixos
citados.

- Quanto ao(a) Psicdlogo(a): capacidade de comunicar-se; capacidade de desenvolver novas relacées
sociais; capacidade de encontrar solugdes pacificas para conflitos; direito de pertencer; Participacdo nas
politicas publicas; direito de ter direitos e deveres; direito de adolescer e envelhecer (viver o seu ciclo de|
vida); direito & comunicagéo.; Destacamos seu trabalho como fundamental na realizagéo de dinamicas e
atividades coletivas na formagdo de grupos de apoio, no intuito de desenvolver principalmente os
subeixos citados;

- Quanto ao(a) Terapeuta Ocupacional: direito de brincar; capacidade para realizar tarefas em grupo;
capacidade de promover e participar da convivéncia social em familia, grupos e territorios; demonstrar
cortesia.; Ainda destacamos no seu trabalho como fundamental realizar trabalhos que contribuam para o
aprendizado de atividades da vida cotidiana, no intuito de ampliar o protagonismo das pessoas com TEA
de suas proprias histérias, além de colaborar no seu fortalecimento de vinculos familiares e comunitario.

Todos esses profissionais trabalhardo em algum momento todos os subeixos, todavia compreendemos
que devido a suas expertises obterdo mais resultados em alguns determinados subeixos.

Ainda todos atuario também nos subeixos de: Participagéo no Servigo de Convivéncia e Fortalecimento
de Vinculos; Participacdo no territdrio; Participacdo como cidad&o.

MONITORAMENTO E AVALIACAQ

O monitoramento das metas sera realizado junto as familias e discutidas/apresentadas em reuniées
periddicas com toda equipe para a andlise das informagbes levantadas no intuito de evidenciar o que foi
satisfatorio e o que demanda aperfeicoamento.

O monitoramento dos encaminhamentos realizados para a rede socioassistencial, bem como para a
rede setorial pode orientar necessidades de aprimoramento do fluxo de informacdes a serem
estabelecido/negociado pelo Coordenador da Unidade junto a outros coordenadores/representantes dos
setores envolvidos.

Ja a Avaliac&o do Processo acontecera ao final do tempo estabelecido (semestralmente). Tomando por
base, as orientacdes técnicas para o Trabalho Social com Familias no SUAS.

“[...Jconsiste no levantamento de dados e informacdes [...] com a finalidade de
analisar os aspectos de eficiéncia, resultados, impactos em relagéo ao objetivo
inicialmente tracado, de forma a dar subsidio para o planejamento e/ou
programacéo e tomadas de decisSes para o aperfeicoamento do Servico.
(BRASIL, 2012, pag. 93).

Acreditamos assim que todo esse processo de forma articulada com a rede socioassistencial

complementara o trabalho social com familias realizado pelos CRAS e CREAS do municipio bem como
contribuira para a ampliagéo da capacidade protetiva das familias atendidas pela AMAES conforme

principios da PNAS 2004 e NOB SUAS 2005.




2.8 - Capacidade Técnica e Gerencial/Qualificagdo Equipe Técnica

EQUIPE TECNICA A SER CONTRATADA PELA PROPOSTA

Jé trabalha Periodo de
Cargo Quant. Escolaridade Atribuicbes institrllj?géo? Contratacéo N.?::;i?ramc,{o
Superior | Médio Sim Néo {meses)
Realizar
atendimentos de
Acolhida ,
atendimentos
individuais e
. CLT por
Psicélogo 5 X gol%ﬂvos com X 9 temgo
20h/semanal 0 CDs por_gutlsmo 1 indetermina
e suas familias com 6
base nas
orientacbes para a
atuacao dos
psicologos no
SUAS.
Realizar
atendimentos de
Assistaris Acolh!da , CLT por
Social 02 X atendimentos X 19 _lempe
20 hisemanial mdivn_duals e indetermina
coletivos com do
PCDs por autismo
e suas familias
Realizar
atendimentos de
Acolhida ,
atendimentos
Terapeuta indivi_duais e CLT por
Ocupacional 01 X coleiioR com X 19 _ tempo
PCDs por autismo indetermina
e suas familias com do
base nas
orientagdes para a
atuacgdo dos TOs
no SUAS.
; Apoio e
Oneptador X (_no Acompanhamento MET
Social 01 minimo X 19
30h/semanal ) dos gnpos do
SCFV
Gestao e
acompanhamento
da proposta,
sobretudo ao que
tange o] MEI
Coordenador cumprimento das
Administ. 01 X metas e também X 19
15h/semanal no
acompanhamento
as prestacbes de
contas a serem
enviadas.
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Complementar
inei através de oferta

o de olidhas de ME]
Com espertise o= X artes, o trabalho do X 19
em artezanato orientador no

SCFV
Auxiliar X (no g::g&z;gjo na (:'tle':;] ggr
Administrativo 02 minimo seminictiafva  da X 19 Wi
(40 h/semanal) )

proposta do

“(CLT por tempo determinado ou indeterminado ou contrato de estagio)
**A absoluta maioria dos colaboradores a serem contratados na execucdo da parceria n3o estio
trabalhando ou nunca trabalharam na AMAES; A depender da época da liberagéo de recursos, & possivel
que 01 ou 02 funcionarios que estejam trabalhando na instituicdo no momento sejam contratados pelo
projeto, em extens&o de carga horaria ou em carga horaria Unica, a depender de processo seletivo
interno.

2.9-Resultados/ProdutosEsperados/impactosPrevistos

2.9.1 Ter identificado as necessidades e potencialidades das Pessoas com deficiéncia por TEA e suas
Familias.

2.9.2 Desenvolvimento de habilidades de socializacso, superando as dificuldades dedesenvolvimento e
inserc&o social, peculiares desta condig&o genética.

2.9.3 Favorecimento do processo de desenvolvimento; a conquista da autonomia e a inclusao social.
2.9.4Fortalecimento de vinculos familiares e comunitarios e a participacdo efetiva na garantia dos

direitos sociais.
%

2.9.5 Ampliacdo da Capacidade Protetiva das Familias.
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2.10-Da Administragdo da Parceria
A proposta aqui apresentada sera executado pela AMAES, por meio de parceria com o poder publico,
sendo monitorado e avaliado pela gestdo municipal conforme Leis, decretos, portarias e orientagdes
vigentes;

Semestralmente serdo aplicadas pesquisas de satisfagéo e serdo feitos levantamentos com a equipe
multiprofissional para avaliagdo de indicadores relevantes ao monitoramento da proposta.

Ao término da parceria firmada para o a continuidade as agdes por meio de outras parcerias, doacdes
e recursos préprios daAssociacéo.

Relacionado a politica de assisténcia social a AMAES recebe anualmente emendas parlamentares
estaduais e federais, além de arrecadar recursos através de seu Bazar Solidario, eventos, doagdes,
entre outros, sempre mantendo uma equipe minima dentro da politica de Assisténcia Social de pelo
menos 01 assistente social e 01 psicélogo.

3-METAS E ETAPAS

iati Descrigaol/especificacido
Etapas Objet'lVOS Acdes Metas ¢ ¥ ¢
especificos
Unidade medida | Quantidade
Con’gatuaigzo - Coniaagan de Profissionais 11
Disponibilizar i g ’r'p ional profissionais
conhecimentos, o igsiona
informacdes 2 Elaboracéo de 07 reunibes de .
tecnologias para as planejamento planejamento Reuniges 7
pessoas com | Atendimento com
deficiéncia POT | acolhida, escuta
autismo para : :
1 o qualificada e Atendimento e .
contribuir  €OM @ | gonstrucao do plano| construgdo do PDU Alendiments & FOU M
organizac&o da vida | 4 desenvolvimento
cotidiana, familiar e do usuério
comunitaria e ) i} ReLrGes fe
convn_/te ncia digna e Artlcula:ggg COM & | sortalecimento da rede Reunibes 19
respeitosa il socioassistencial
sociedade Encaminhamentos Realizagao de Encaminhamentos 140
encaminhamentos
Ofertar grupos do Grupos de Grupos para criangas
SCFV para o | fortalecimento de |2 a 3 autistas por grupo T 12
fortalecimento  do vinculos para p
2 nicleo familiar e | pessoas com TEA |Até 5 anos € 11 meses
ampliagéo da Grupos de Grupos para criancas e
capacidade fortalecimento de adolescentes Grupos 31
protetiva das vinculos para 2 a 3 autistas por grupo .

/.
//'




familias atendidas
pela AMAES

pessoas com TEA

6a14anose 11
meses (divididos em
sub-grupos de 6 a 9
anos; 9a 12 anos; 12 2
14 anos e 11 meses)

Grupos de
fortalecimento de

Grupos para
adolescentes € jovens

vinculos para 2 a 3 autistas por grupo Grupos 08
pessoas com TEA 15 a 17 anos
Grupos de Grupos para jovens
fort'alemmento de |2 a 3 autistas por grupo Grupos 09
vinculos para
pessoas com TEA 18 a 29 anos
Grupos com tematica
para adultos
pertencentes a
familias beneficiarias
Grupes de de programas de
fortalecimento de programas
5 transferéncias de
vinculos para rendas Grupos 02
familiares de ’
PESSGAS tom TEA De 15 a 25 pessoas por
grupo
30 2 59 anos
Grupos com tematica
para adultos em
situacao de
isolamento social e/ou
com vivéncia de
violéncia e, ou
negligéncia; grupos
com tematica para
Grupos de adultos em situacao
fortalecimento de de rua e/ou em
vinculos para situacdo de Grupos 02
familiares de acolhimento; adultos
pessoas com TEA vitimas e, ou
vinculados a
programas de
combate 2 violéncia e
exploracdo sexual;
De 15 & 25 pessoas por|
grupo
30 2 59 anos
Grupos com tematica
Grupos de para adultos com
fortalecimento de | defasagem escolar;
vinculos para De 15 & 25 pessoas por]| Grupos 02
familiares de grupo
pessoas com TEA
30 4 59 anos
Grupos com teméatica Grupos 02




para adultos em
situacéo de
vuinerabilidade em
consequéncia de
deficiéncias.

De 15 a 25 pessoas por
grupo

30 a 59 anos

Monitoramento e
avaliacio

Realizar mensalmente
o levantamento de
informacdes referentes
a parceria quanto a
indicadores sociais

Realizar monitoramento
e avaliacéo dos
encaminhamentos &
rede socioassistencial e
intersetorial

Aplicacdo de pesquisas
de satisfagédo e
questionario

(semestralmente)

Indicadores sociais

Monitoramento e
avaliacao

Pesquisa de
satisfacdo

19




4- CRONOGRAMA FiSICO E EXECUGAO

Objeti\_los Agdes Més | Més | Més | Més | Més | Més | Més | Més | Més | Més | Més | Més
especificos 01 02 03 04 05 06 07 08 09 10| 11 12
Disponibilizar ~|Contratacéo da X
conhecimentos, [equipe
informagdes e |multiprofissional
tecnologias
para as Elaboracédo de X X X X X
pessoas com [planejamento
deficiéncia por
autismo para |Atendimento com X X X X X X X X X X X X
contribuir com alAcolhida, escuta
organizacdo da |qualificada e
vida cotidiana, [criag&o do plano
familiar e de
comunitaria e |desenvolvimento
convivéncia do usuario
digna e
respeitosa em |Articulaggocoma | X X X X X X X X X X | X X
sociedade. rede
Encaminhamentos| X X X X X X X X X X X X
Ofertar grupos |Grupos de X X X X X X X X X X | X X
do SCFV para offortalecimento de
fortalecimento |vinculos para
do ntcleo pessoas com TEA
familiar e
ampliacdo da  |Grupos de X X X X X X X X X X | X X
capacidade fortalecimento de
protetiva das  |vinculos para
familias familiares de
atendidas pela [pessoas com TEA
AMAES;
Monitoramento e X X X X X X X X X X X X

avaliacdo




Objetivos Acdes Més | Més | Més | Més | Més | Més | Més
especificos 13 14 | 15 16 17 | 18 19
Disponibilizar |Contratacdo da
conhecimentos, [equipe
informagdes e |multiprofissional
tecnologias
para as Elaboracdo de X X
pessoas com [planejamento
deficiéncia por
autismo para |Atendimentocom | X X X X X X X
contribuir com alAcolhida, escuta
organizacio da [qualificada e
vida cotidiana, [criagdo do plano
familiar e de
comunitariae |desenvolvimento
convivéncia do usuario
digna e
respeitosa em |Articulagdocoma | X X X X X X X
sociedade. rede
Encaminhamentos| X X X X X X X
Ofertar grupos |Grupos de X X X X X | X X
do SCFV para offortalecimento de
fortalecimento |vinculos para
do ntcleo pessoas com TEA
familiar e
ampliagdo da  |Grupos de X X | X X | X | X | X
capacidade fortalecimento de
protetivadas  |vinculos para
familias familiares de
atendidas pela |pessoas com TEA
AMAES;
Monitoramento e X X X X X X X

avaliacdo




&

amaes

5 - CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO

MES DE REPASSE DA PMV

TOTAL

1° més Repasse em parcela Unica.

R$ 579.171,00

MES DE REPASSE DA AMAES

TOTAL

1° més Repasse em parcela Unica.

R$ 12,49
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6 - PLANO DE APLICA(}AO DOS RECURSOS
ESTIMATIVA DE CUSTO (R$)
NR. Descricao Quant. Unitario Mensal Total
1 Pessoal
1.1 Assistente Social - 20hs/s 2 2.457 13 491426 93.370,94
1.2 Psicélogo - 20hs/s 2 2.295,80 4.581,60 87.240,40
13 Terapeuta Ocupacional - 20hs/s 1 2.318,12 2.318,12 4404428
14 Auxiliar Administrativo - 40hs/s 2 2.180,83 4.361,66 82.871,54
Subtotal 7 16.185,64| 307.527,16
2 Beneficios e Provisées Quant. Unitario Mensal Total
21 V?Ie transporte (Conforme meméria de 1 540,86 540,86 10.276,37
calculo anexa)
22 Provisdo de Férias 1.348,80 1.348,80 25.627,20
2.3 1/3 férias 449,60 449,60 8.542,40
24 Provisgo 13° Salario 1 1.348,80 1.348,80 25.627,20
Subtotal 3.688.06 70.073,17
3 Encargos sociais SOBRE FOLHA % Unitario Mensal Total
3.1 FGTS 8% 1.294,85 1.294,85 24.602,15
Subtotal 1.294,85 24.602,15
Encargos sociais SOBRE PROVISOES % Unitario Mensal Total
4.1 FGTS 8% 251,78 251,78 4,.783,82
4.2 Provisao multa resciséria 50% 773,31 773,31 14.692,89
4.3 Provisdo Reajuste Salarial 4% 647,43 647,43 12.301,17
4.4 Provisdo Reajuste Vale Transporte 4% 21,63 21,63 575,13
Subtotal 1.694,15 32.353,01
5 Servicos de Tercceiros
5.1 Oficineiro - 20hs/s 2 1.918,00 3.836,00 72.884,00
52 Orientador Social - 30hs/s 1 1.818,00 1.818,00 34.542,00
53 Coordenador Administrativo - 15hs/s 1 1.958,00 1.958,00 37.202,00
Subtotal 3 7.612,00 143.298,00
TOTAL -ltens1a5 30.474,70| 579.183,49

7 -DOS PRAZOS

O prazo de vigéncia da parceria sera de 19 meses, contado a partir do1° (primeiro) dadil seguinte ao dia de

\ /

recebimento dos recursos.
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8 - DA COMPROVACAO DO CUMPRIMENTO DO OBJETO PARA FINS DE MONITORAMENTO E
AVALIACAO E PRESTACAO DE CONTAS

RELATORIO DE MONITORAMENTO

Periodo de Apuracio

Prazo Final para Apresentacio

Relatério n°. 01

1° quadrimestre

30 dias apés o ultimo dia do 1°
quadrimestre.

Relatério n®. 02

2° quadrimestre

30 dias apés o ultimo dia do 2°
guadrimestre.

Relatério n°. 03

3° quadrimestre

30 dias apos o ultimo dia do 3°
guadrimestre.

Relatério n°. 04

4° quadrimestre

30 dias apés o ultimo dia do 4°
guadrimestre.

Relatério n®. 05

Ultimo trimestre

30 dias apés o ultimo dia do ultimo
frimestre.

PRESTACAO DE CONTAS

Periodo de Apuragéo

Prazo Final para Apresentacio

Prestacéo de Contas Parcial

12° més

30 dias apés o Ultimo dia do 12°
més

Prestacdo de Contas Final

Todo o periodo de vigéncia

90 dias ap6s o ultimo dia da
vigéncia da parceria

9 - DECLARACAO

Na qualidade de representante legal do Proponente, declaro, para fins de prova junto a
Prefeitura Municipal de Vitéria, e sob as penas da lei, que inexiste qualquer débito em mora ou
situacdo de inadimpléncia com o Tesouro Municipal ou qualquer Orgdo ou Entidade da
Administrag&o Publica Federal ou Estadual, que impeca a transferéncia de recursos oriundos
de dotagBes consignadas no orgamento do Municipio, na forma deste Plano de Trabalho.

Local e data

soilyans pParagugssd N\Q‘a? e
“eaciddnte dF X <2 e
3 Y 7L 7 A\\‘e\(
. Cid
}sématur,%io PTélponente ©
/l

1 O-APROVA(}AO PELO CONCEDENTE

Aprovado

Assinatura do Proponente

W




Diario Oficial do Municipio de Vitéria - ES 08 de marco de 2023 Edicao n® 2104

Convénios

SECRETARIA DE ASSISTAENCIA SOCIAL
FUNDO MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL (FMAS)
Resumo do Termo de Colaborag&o em atendimento ao artigo 38, da Lei Federal n® 13.019/2014 e alteragdes. Termo de Colaboragdo
n%: 103/2023. Processo Termo n®: 220679/2023. OSC: Associacdo dos Amigos dos Autistas do Estado do Espirito Santo - AMAES.
Objeto: Cooperagdo Técnica e Financeira para Contribuir com o fortalecimento das relagdes familiares e comunitérias das pessoas
autistas e suas familias por meio da complementacdo do trabalho social com familias, no @mbito das acdes complementares de
habilitag3o e reabilitagdo de pessoas com deficiéncia por autismo tendo referenciais técnicos na Protecdo Bésica e no Servigo de
Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos. Valor: R$ 579.183,49 (quinhentos e setenta e nove mil e cento e oitenta e trés reais
€ quarenta e nove centavos). Dotagdo Orcamentaria: 11.02.08.244.0006.2.0039 - Elemento de Despesa 3.3.50.43.06, Fonte de
Recursos 2.660.0496.3110, 2.660.0542.3110, 2.660.0556.3110, 2.660.0543.3110 e 2.660.0553.3110. Prazo de vigéncia: 19
(dezenove) meses, contados da data de sua assinatura. N© das Notas de Empenho: 278, 279, 280, 281 e 282. Data da assinatura
do termo: 28/02/2023. Parecer Jurfdico (PGM) n© 288/2023 (seg. 11) e Parecer Técnico (CGM) n® 162/2023 (seq. 13). Gestora
Titular: Amélia de Jesus, matricula n® 582329. Gestor Suplente: Daniele Daniel, matricula n® 604460.
Vitéria, 06 de margo de 2023
Cintya Silva Schulz
Secretdria Municipal de Assisténcia Social

RESUMO DO PRIMEIRO ADITIVO AO CONVENIO N° 001/2023.

CONVENENTES: Municipio de Pinheiros e o Municipio de Vitéria.

OBJETO DO ADITIVO: alteragdo da data de vigéncia do Convenio n® 001/2023, referente a cessdo da servidora Juliana Célia
Cordeiro Barbosa, constante no item 2.1 da cldusula segunda, para o periodo de 09.02.2023 a 31.01.2025.
PROCESS0:7601184/2022.

ANDADA DO CARANGUEJO-UCA
(Ucides cordatus) |

PORTARIA ESTADUAL SEAMA N° 021-R-2022

1° PERIODO: DE 24/12/2 A 29/12/22

2° PERIODO: DE 22/01/23 A 27/01/23
3° PERIODO: DE 21/02/23 A 26/02/23

DE 22/03/23 A 27/03/23

Nesses periodos ficam proibidos a captura, manutencao
em cativeiro, transpo rte, beneficiamento, industria lizacao,
armazenamento e comercializacao do Caranguejo-Uca.

PREFEITURA DE

o | meesmen S VITORIA
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@ BANESTES CONTRATO DE CONTA CORRENTE - PROPOSTA DE ADESAO
Agéncia CiD Ne Conta Data Abertura da Conta
AGN GOIABEIRAS 0184 36.468.171 10/02/2023
Nome / Razao Social
ASSOCIACAQ DOS AMIGOS DOS AUTISTAS DO ESTADO DO ESPIRITO SANTO-AMAES
CPF/CNPJ Estado Civil
04.889.666/0001-01 ,
Documento de Identificagdo | Nimero Orgdo Emissor |UF | Data Emissédo Sexo
Data Nascimento | Local de Nascimento UF
Nacionalidade Profissdo
Endereco Numero Complemento
FERNANDO FERRARI 2115 :
Bairro Localidade -
GOIABEIRAS VITORIA
UF CEP Telefone
ES 29075-041 0027 3327-1836
E-mail : , Titularidade da Conta
amaes-vixehotmail.com INDIVIDUAL
DADOS DO RESPONSAVEL -
M - Menor | Nome do Responsavel pelo Menor / Incapaz / Espdlio CPF
| - Incapaz '
E - Espdlio

CONDICOES GERAIS PARA A MOVIMENTACAO DA CONTA

de economia mista, organizado sob a forma de banco miltiplo, com sede nai

nomeado(s) e qualificado(s) neste documento, celebram entre si a presente
proposta, regida pelas condicdes gerais do Contrato de Conta Corrente,
registrado no Cartério de Registro de Titulos e Documentos de Vitoria-ES,
sendo observadas as normas legais aplicdveis, consoante ao disposto nas
regulamentacdes vigentes do Conselho Monetadrio Nacional e do Banco Central do
Brasil., no gmbito do Sistema Financeiro Nacional do Brasil.

1. DECLARACAO DE ACEITACAO DAS CONDICOES GERAIS DO CONTRATO DE CONTA CORRENTE
Ao assinar este contrato., o(s) CORRENTISTA(S) declara(m) ter conhecimento de
que as condicles gerais-do Contrato: de Conta Corrente estdo registradas no
Cartorio de_ Registro de Titulos_e Documentos de Vitéria-ES. Declara(m) ainda
que, visualizara(do) ou consultara(do) @ qualquer momento, no endereco-
eletrénico do BANESTES S.A. (www.banestes.com.br) ou recebera(do) copia,

estard(do) vinculado(s) as disposicdes contidas nele.

0(s) CORRENTISTA(s) autoriza(m) o BANESTES S.A., em cardter irrevogavel e
irretratdvel, a acatar suas instrucBes de movimentacdo da conta corrente,
inclusive eletronicas, ficando o BANESTES S.A. isento de toda e qualquer
responsabilidade caso o(s) CORRENTISTA(S) comande(m), de forma equivocada,
Tancamentos em duplicidade ou em contas que ndo as desejadas.

estipuladas pelo BANESTES para o- uso dos Canais Eletronicos e também com o
cadastramento da conta para realizar Transferéncias Eletronicas de Fundos

0 BANESTES S.A. - Banco do Estado do Espirito Santo, sociedade andnima aberta, ¢
Av. Princesa Isabel, n® 574, Bloco B, 9°'andar. Ed. Palas Center, Vitoéria, {,

Estado do Espirito Santo, inscrito no Ministério da Fazenda sob o CNPJ n®f:
28.127.603/0001-78, doravante denominado BANESTES S.A. e o(s) CORRENTISTA(S), |

mediante sua solicitacdo no momento da assinatura desta proposta. e que

0(s) CORRENTISTA(S) declara(m) estar ciente(s) e de acordo com as normasf¥

N/
A
[\
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‘(‘ CONTRATO DE ADESAQ / SOLICITAGAO
| BANESTES DE CANCELAMENTO AO PACOTE DE SERVIGOS

Agéncia CiD Ne Conta

AGN GOIABEIRAS 0184 36.468.171

Neme / Razao Social CPF/CNPJ
ASSOCIACAO DOS AMIGOS DOS AUTISTAS DO ESTADO DO ESPIRITO SA|[04.889.666/0001-01

[x] 0(s) CORRENTISTA(S) autoriza(m) o BANESTES S.A. - Banco do Estado do
Espirito Santo. a proceder a adesdo a modalidade de pacote de servicos.
conforme informado abaixo, cuja mensalidade é debitada na data especificada.

0s produtos/servicos e as quantidades de transacOes contempladas estdo
1istados nas Tabelas de Cesta MultiVantagens Pessoa Fisica e Pessoa Juridica
ou na Tabela de Pacotes Padronizados de Servigos Prioritarios. disponiveis
nas agéncias, postos de atendimento e pdgina eletrOnica do BANESTES.

Codigo Modalidade de Pacote de Servicos Data para Débito da Tarifa
04 EXECUTIVA 1 05

e

[ 10(s) CORRENTISTA(S) opta(m) por ndo aderir(em) a nenhuma das modalidades
dos pacotes de servicos ofertados ou opta(m) pelo cancelamento da adesdo ao
pacote de servicos autorizada anteriormente.

Se  CORRENTISTA(S)  Pessoa(s) Fisica(s), o(s) mesmo(s) autoriza(m) o
BANESTES S.A. - Banco do Estado do Espirito Santo, a proceder a adesdo aos
servigos essenciais gratuitos, estando sujeito(s) a cobrangca pelos servicos
utilizados que ultrapassarem as quantidades tidas como Servigos Essencials,
de acordo com o disposto no presente contrato e na Tabela de Tarifas e
ComissBes Bancdrias Pessoa Fisica em vigor.

Se CORRENTISTA Pessoa Juridica. o mesmo autoriza o BANESTES S.A. - Banco do\?
Estado do Espirito Santo, a proceder a cobranca pelos servigos utilizados,
conforme Tabela de Tarifas e Comissdes Bancarias Pessoa Juridica em vigor.

Mod.: 01.08.00203/6 - PCL - F00226 - 01/2022

Quvidoria Geral: 0800-7270030 / E-mail: ouvidoriageral @banestes.com.br

SAC 0800-7270474 - Servico de Atendimento ao Consumidor
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CLAUSULA SETIMA: O(s) CORRENTISTA(S) pode(m) optar pelo cancelamento da adesdo
a modalidade do pacote de servicos, sendo necessario comparecer na agéncia
detentora de sua conta para formalizar 3 solicitacdo e assinar novo Contrato
De Adesdo/Solicitacdo  De Cancelamento Ao Pacote De Servicos, o qual
reincidird, automaticamente. o contrato anteriormente assinado.

CLAUSULA OITAVA: A solicitacdo de alteracdo da modalidade de pacote de
Servicos e de Cancelamento de adesdo deve ser realizada no maximo até o
primeiro dia Gtil do mes seguinte 3§ formalizacdo do requerimento do(s)
CORRENTISTA(S) .

CLAUSULA NONA: 0(s) CORRENTISTA(S) pode(m) optar por n3o aderir(em) a nenhuma
das modalidades de pacote de servicos. Se Pessog Fisica, tera(do) direito aos
Servicos Essenciais. observando o disposto na Tabela de Tarifas e Comissdes
Bancarias Pessoa Fisica em vigor,

PARAGRAFO PRIMEIRO: [ vedada a cobranca de tarifas pela prestacdo de Servicos
Essenciais, que sdo gratuitos e estdo disponiveis a todos os CORRENTISTAS

PARAGRAFO SEGUNDO: Em relacdo as contas de dep6sito a vista. sdo considerados
Servicos Bancérios Essenciais aqueles relativos a:

a) fornecimento de cartio com funcdo débito:

b) fornecimento de segunda via do cartdo com funcdo débito, exceto NoS €asos

C) realizacdo de até quatro saques. por més. em quiché de caixa, inclusive por
meio de cheque ou de Cheque avulso, ou em terminal de autoatendimento:

instituicdo, por més. em guiché de caixa, em terming] de autoatendimento e/oy
pela internet:

e) fornecimento de até dois extratos, por més, contendo g movimentagdo dos |;

P S

NS

Ultimos trinta dias por meio de gquiché de caixa e/ou de terminal de/li)

autoatendimento:

f) realizacdo de consultas mediante utilizacdo da internet:

g) fornecimento do extrato consolidado de tarifas:

h) compensacdo de cheques: _

1) fornecimento de até dey folhas de cheques por més, desde que o correntista
reuna os  requisitos necessarios § utilizacdo de cheques, de acordo com g
regulamentacao em vigor e as condi¢Oes pactuadas .

CLAUSULA DECIMA: As transacles que excederem as quantidades de Servicos, que éz%?/

Sdo mensais e ndo cumulativos para meses posteriores, previstos para cada
modalidade da Cesta MultiVantagens, Pacotes Padronizados de Servicos

valores constantes na Tabela de Tarifas e Comissdes Bancarias em vigor. Q L
BANESTES pode. a sey critério, estabelecer valores diferenciados de N
transacdes excedentes para clientes Pessoas Fisicas e Juridicas. R
’ARAGRAFO PRIMEIRO: 0 débito das tarifas  serd efetuado na conta do(s) [y

JORRENTISTA(S) pelo valor de cada uma, em tantos Tancamentos quantos forem
>uas ocorréncias.

’ARAGRAFO SEGUNDO: 0 BANESTES poderd cobrar oy debitar na conta do(s) |

ORRENTISTA(S). além do valor das tarifas pertinentes aos servicos utilizados,
MPpOStos ou contribuicdes que venham a ser previstos em Teis.

LAUSULA DECIMA PRIMEIRA: 0 presente contrato podera ser renovado automitica e
ucessivamente a cada 30 (trinta) dias. independentemente de aditamentos.

-:01.08.00203/5 - PCL - F00225 - 01 12022




) BANESTES

ANEXO |

CONFORMIDADE COM A LEGISLACAO DE PROTECAQ DE DADOS PESSOAIS - LE| N%13.709/2018 (LGPD)

CLAUSULA PRIMEIRA: DO
trata os dados repas
legal(is) (Agéncia. C

pelo(s) CORRENTISTA(S)
distinta da contratada,
criminal.

pelo(s) CORRENTISTA(S)
pessoas, salvo aquela

PARAGRAFO  (NICO: 0

disponiveis na ocasido
dados  pessoais  sens
representante(s) Tegal(
CLAUSULA TERCEIRA: DOS

representante(s) Tegal(
€. mediante requisi

desatualizados: a a
desnecessadrios. excess

pessoais tratados com
previstas na LGPD: 3 in
0 controlador realizoy
possibilidade de ndo
negativa; e a revogacdo

legal(is), em até 5
autorizados aos  dad

Inadequado ou ilicito,
|a_comunicacdo & Autor

Social, CPF/CNPJ). com a finalidade de adesdo ao pacote de servicos ou aos
Servicos Essenciais estabelecidos pelo Banco Central do Brasil, vinculados
a conta corrente, conforme rege a Lei Geral de Protecdo de Dados (LGPD).

PARAGRAFO UNICO: £ vedado ao BANESTES utilizar todo e qualquer dado fornecido

disposto na LGPD, sendo vedado o repasse das informacdes a outras empresas ou

cumprimento do contrato.

Geral de Protecdo de Dados. o(s) titular(es) dos dados pessoais e/ouy

destruicdo, perda, alteracdo. comunicacdo ou qualquer forma de tratamento

TRATAMENTO DE DADOS PESSOAIS: O BANESTES coleta e
sados pelo(s)  CORRENTISTA(S) e/oy representante(s)
ID da Agéncia, Namero da Conta Corrente, Nome/Razio

e/ou  representante(s) legal(is), para finalidade
Sob pena de responsabilizacdo administrativa, civi e

pessoais e os dados pessoais sensiveis - repassados
e/ou representante(s) Tegal(is)., em consonancia com 0

S decorrentes de obrigacdes legais ou para viabilizar o

BANESTES  adotard  técnicas e padrfes razodveis e
do tratamento para guarda segura dos dados pPessoais e
iveis,  repassados  pelo(s) CORRENTISTA(S)  e/ou
1S). em consondncia com o disposto na LGPD.

DIREITOS DOS TITULARES DE DADOS: Nos termos da Lei

1s) tém direito a obter do BANESTES. a qualquer tempo

¢ao  simplificada., a confirmacdo da existéncia del.
tratamento; o acesso aos dados: a correcdo de dados incompletos. inexatos oy

nonimizacdo,  bloqueio ou eliminacdo de  dados

O consentimento do titular, exceto nas hipdteses
formacdo das entidades publicas e privadas com as quais
Uso compartilhado de dados: a informacdo sobre g3
fornecer consentimento e sobre as consequéncias da
do consentimento, nos termos da LGPD.

CLAUSULA QUARTA: DA COMUNICACAO EM CASO DE INCIDENTE DE SEGURANCA: 0 BANESTES{™
fica obrigado a comunicar ao(s) CORRENTISTA(S)  e/ou representante(s) %
(cinco) dias Gteis, qualquer incidente de acessos naol-

0S  pessoais, situagBes acidentais ou ilicitas de

bem como adotar as providéncias dispostas na LGPD, com

idade Nacional de Protecdo de Dados (ANPD).

Mod.: 01.08.00203/5 - pCL - F00225 - 01/2022
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CLAUSULA QUINTA: DA VIGENCIA DO TRATAMENTO DE DADOS: 0O BANESTES realizard o
tratamento de dados pessoais enquanto perdurar a vigéncia do presente
contrato, comprometendo-se a excluir o0s dados pessoais aos quais tem acesso,
ao término do contrato, salvo nos casos de necessidade de guarda das
informagOes, para cumprimento de obrigacOes Tegais ou regulatérias.

CLAUSULA SEXTA: DA ADEQUACAO AS REGRAS DE BOAS PRATICAS E DE GOVERNANCA: 0
BANESTES declara que esta adequado a Lei Geral de Protecdo de Dados e, se
compromete com as boas praticas de governanca., nos termos da LGPD, com
intuito de manter a protecdo aos dados pessoais repassados pelo(s)
CORRENTISTA(S) e/ou representante(s) legal(ais).

VITORIA, 10 de fevereiro de 2023.
Local e Data

TITULAR(ES) / RESPONSAVEL(EIS)

%
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% { i
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1. o R — i\\, 2
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S e

Nome ASSOCIACAO DOS AMIGOS DOS AUTIST Nome:
CPF; CPF:
3. 4,

Nome: Nome:
CPF; CPF:
5. 6.

Nome: Nome:
CPF: CPF:

~
.



CLAUSULA DECIMA SEGUNDA: Fica eleito, para dirimir as quest8es decorrentes do
presente contrato, o foro de Vitéria, Comarca da Capital do Estado do Espirito
Santo.

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA: O(s) CORRENTISTA(S) declara(m)
das informacdes constantes no ANEXO I deste documento,
conformidade com a Lei Geral de Protecao de Dados (LGPD).
CLAUSULA DECIMA QUARTA: O(s) CORRENTISTA(S) declara(m), para os devidos fins.
que recebeu(ram) copia do presente contrato, contendo Cldusulas e condicdes
reguladoras da contratacdo dos pacotes de servicos ou do cancelamento de
pacotes anteriormente contratados, estando de pleno acordo.

estar(em) ciente(s)
que trata da

10 de fevereiro de 2023.
Local e Data

VITORIA,

TITULAR(ES) /1
L

Nom_e’:’ ASSOCTACAO DOS AMIGOS DOS AUTIST Nome:
CPF: CPF:
3 4
Nome: Nome:
CPF: CPF:
5 6
Nome: Nome:
GPF: CPF:;

REPRESENTANTES DO BANESTES
|

g

1
Nome:

LT
B N

Matricula:

TESTEMUNHAS




CONDICOES GERAIS PARA

CONTRATACAO DO PACOTE pE SERVICOS

O BANESTES S.A. - Banco do Estado do Espirito Santo, Instituicdo Financeira
MaTtipla. com sede em Vitéria, Esta iri

Isabel, ne 574, Ed. Palas Center, Bloco B. 9° andar. inscrito no Cadastro
Nacional da Pessoa Juridica do Ministério da Economia Sob 0 CNPJ neo
28.127.603/0001—78, representado  pelos administradores de sua Agéncia

Bancdria, ao final identificados, doravante denominado Simplesmente BANESTES e
O PROPONENTE e/qy CORRENTISTA

acima nomeado ajustam entr
Contrato De Adesao/So]icitagao De  Cancelamento Ao Pacote

. 1tens  componentes € a quantidade de
eventos constam na Tabela de Cesta Multiv '
atendimento do BANESTES . de acordo com gs normas do Conselho Monetério
Nacional e do Banco Central do Brasil,

CLAUSULA SEGUNDA - Serg Ofértago ainda, pelo BANESTES.,  ao(s) CORRENTISTA(S)

Pessoa(s) Fisica(s). Padronizados  de Servicos
Prioritdrios. Cujos 1itens Componentes e g Quantidade de eventos sdo
determinados pelo  Banco Central do Brasil e constam na Tabela de Pacotes
Padronizados de Servig loritdri '

, Nos pontos de atendimento do
BANESTES., de acordo com as normas do Conselho M Ari
Central do Brasii.
CLAUSULA TERCEIRA

pacote de  servicos

de acordo com g Opcao do(s) CORRENTIST
no_presente contrato.

CLAUSULA QUARTA: 0(s) CORRENTISTA(S)

sujeito(s) ao Pagamento de tarifas pelo
pelo BANESTESz em conformidade com a

que estard(do)
forem prestados |

S SErVICos que The(s)

om as normas do Conselho Monetario
Nacional e do Banco Central do Brasi].
PARAGRAFQ UNICO: As eve ' S SErvigos constantes
nas referidas tabelas serdo divu]l por intermédio de suas
agéncias e vig Site (www.banestes.com.br), com antecedéncia minima de 30
(trinta) dias do inicio de Sua vigéncisa.
CLAUSULA QUINTA. Caso o(s) CORRENTISTA(S) opte(m) por alterar d modalidade do
Jacote de Servicos, o(s) mesmo(s) deverd(go) Procurar a agéncia detentora de
ua conta para formalizar 3 solicitacdo e assinar novo Contrato De
\deséo/So]icitagéo De Cancelamento Ao Pacote De Servicos, o qual rescindirg. |
utomaticamente, o contrato anteriormente assinado.
ARAGRAFO UNICQ: Caso o(s) CORRENTISTA(S)

ptando por conta incompativel com 0 pacote d

omparecer na agéncia detentora de sug conta
2smo.

v/)zix_



de forma genérica. obedecendo aos limites de valores estabelecidos pelo
BANESTES.

0(s) CORRENTISTA(S) declara(m) que deseja(m) aderir do  Servico ApTicativo
Banestes e, de forma automdtica € 1integral, aceita(m) as Cldusulas do
Regulamento do Servico Aplicativo Banestes, registrado no Cartério de
Registro de Titulos e Documentos de Vitéria/ES. e disponive] para acesso. g
qualquer tempo, ng Internet (www.banestes.com.br). 0 cancelamento da adesdo
podera ser solicitado pelo(s) CORRENTISTA(S) a0 BANESTES S.A. 3 qualquer

2. CONSIDERAGOES FINAIS

0 presente contrato, contendo dS condicles gerais para a movimentacdo da
presente conta, ests registrado no Cartério de Registro de Titulos e
Documentos de Vitéria-ES, sob o numero 287676 datado de 24/08/2022 - ¢
posteriores averbacoes 3 margem deste registro. Encontra-se disponivel também
No site Www . banestes . com. br € na rede de agéncias do BANESTES .

Sempre que  houver alteracdo neste contrato, ser registrada e o(s)
CORRENTISTA(S) sera(do) comunicado(s) pelo BANESTES S.A. com no minimo 15
(quinze) dias de antecedéncia A comunicacdo poders Ser realizada por meig
eletronico.

Se  o(s) CORRENTISTA(S) ndo  concordar(em) com a alteracdo, deverd(do)
solicitar ao BANESTES S.A. o encerramento de sua conta. Ao realizar qualquer
movimentacdo espontdnea em sua conta apos a comunicacdo, o(s) CORRENTISTA(S)
ratifica(m) sug concordancia com g Versdo atualizada do contrato.

0(s) CORRENTISTA(S) aceita(m) o recebimento de comunicacdo por meio de SMS,
push, pop-up, whatsapp, e-mail e outras formas de comunicacdo adotadas pelo
BANESTES, que Serdo enviadas de acordo com gas informacoes disponiveis em sey
Cadastro.

0(s) CORRENTISTA(s) declara(m), sob as penas da Jej, qué as informacdes
constantes neste documento s3o verdadeiras.

VITORIA, 10 de fevereiro de 2023,
Loca_l e Data
ome: POLLYANA PARAGUASSU POSSE Nome: HELOISA SILVA MORAES

CPF: 043.717.847-12 CPF: 079.004.527-37

CORRENTISTA(S)/RESPONSAVEL(S

]

3. 4,
Nome: Nome:

CPF: CPF;

5. 6.

Nome: Nome: '

CPF:

L ri _‘f‘ R e . i \\
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************x*******************x*****»****4**4*
BANESTES S/a - ag 8184 - AGN GOIABEIRAS

PERIODO: Mes FEVERETRO/2023
CONTA 36.468.171
CLIENTE: ASSUCTACAU D03 AMIG
OD/MM HISTORIC . DDCTU. © - LANC./sALDg

(CONTA CORRENTE)

SEM MOVIMENTD NO PERIUDU

SALDO CONTA CDRRENTE 2,00
*  EXTRATO CONSOLIDADO - ATE pg/go K
* EXTRATO <PARA-STHPLES ¢ FERENCTA ok
DATA E Hora® "1@/@2/2@23‘—"13 49
**4(**Jr*1*******A/k**************k**#*******4:*****




AGENCIA: 184-AGENCIA DE NEGOCIOS GOIABEIRAS
CONTA: 3646817 - 1

CLIENTE: ASSOCIACAC DOS AMIGOS DOS AUTI
PERIODO: 01/02/2023 A 27/02/2023

» BANESTES

SALDO TOTAL ENTRADAS E SAIDAS

= 0,00 ®

CHEQUE ESPECIAL DISPONIVEL

0,00

DATA LANCAMENTO VALOR(R$)
SALDO ANTERIOR 0,00
SALDOS
SALDO CONTA/RENDE+ 0,00
SALDO TOTAL 0,00

EXTRATO CONSOLIDADO ATE: 24/02/2023
DATA/HORA EMISSAQ: 27/02/2023 18:02:27
Bhst18J/QqqEiybl6exLgQ




