UTILIZAR PAPEL TIMBRADO
PLANO DE TRABALHO
I – DADOS DA ORGANIZAÇÃO DA SOCIEDADE CIVIL:
	Razão Social:
	

	CNPJ:
	
	Data da Constituição:
	

	Endereço:
	
	CEP:
	

	Bairro:
	
	Município:
	

	Telefone:
	

	E-mail:
	

	Site:
	

	Horário de Funcionamento:
	

	Número de registro no CMAS:
	

	Número de registro no CMDCA:
	

	Número de registro no CEBAS:
	

	Banco:
	
	Agência:
	
	Conta Corrente:
	


II – RESPONSÁVEL LEGAL
	Nome:
	

	Telefone:
	

	E-mail:
	

	RG:
	
	CPF:
	

	Data início do mandato:
	

	Data término do mandato:
	


III – RESPONSÁVEL TÉCNICO
	Nome:
	

	Telefone:
	
	E-mail:
	

	Cargo:
	
	CRESS:
	


IV – RECURSOS HUMANOS DISPONÍVEIS
Mencionar informações sobre a equipe a ser alocada, indicando a qualificação profissional, as atribuições e responsabilidades, além do número de pessoas que será empregado para o desenvolvimento das atividades. (profissionais existentes e a serem contratados).
	Cargo
	Função no Projeto
	Quantidade
	Nº de horas/mês
	Vinculo                      (CLT, prestador de serviços, voluntários).

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


VI – FINALIDADE ESTATUTÁRIA:
Descrição conforme estatuto
VII – HISTÓRICO DA OSC:
Apresentar um breve histórico da OSC 
VIII – EXPERIÊNCIA NA OFERTA DE SERVIÇOS NA ÁREA DE ASSISTÊNCIA SOCIAL OU DE PROJETOS RELACIONADOS AO OBJETO DA PARCERIA 
Descrever as experiências prévias na realização de atividades ou projetos relacionados ao objeto da parceria que se pretende formalizar ou de natureza semelhante, informando sua duração, local, abrangência, beneficiários, além de outros dados que se mostrarem pertinentes.
IX - APRESENTAÇÃO DO PROJETO:
Como o projeto será realizado de acordo com os objetivos propostos pela administração pública
A. IDENTIFICAÇÃO DO OBJETO:
B. JUSTIFICATIVA:
C. OBJETIVO GERAL:
D. OBJETIVOS ESPECÍFICOS:
E. PUBLICO ALVO:
F. CAPACIDADE DE ATENDIMENTO:
G. ABRANGÊNCIA: 
H. DESCRIÇÃO DO ESPAÇO FÍSICO ONDE SERÁ EXECUTADO O PROJETO:
I. PERÍODO DE FUNCIONAMENTO:
J. FORMAS DE ACESSO AO PROJETO:
X – METAS A SEREM ATINGIDAS:
	Metas
	Metodologia/ Estratégias
	Resultados Esperados
	Indicadores para verificação do cumprimento das metas
	Periodicidade de avaliação

	
	
	Metas
Quantitativas
	Metas Qualitativas
	
	

	São aqueles relacionados ao objetivo geral. 
	Descrever a forma de execução das atividades para alcançar a meta
	Indicar os resultados a serem atingidos; quantidade do será feito.

	O que se espera do trabalho que será desempenhado
	Meios para averiguar/atestar os resultados alcançados
	Mensal,
bimestral, semestral, etc...


XI – CRONOGRAMA DE ATIVIDADES
Relacionar todas as atividades que serão desenvolvidas durante a execução do projeto.
	Atividades
	Profissional Responsável
	Periodicidade
	Meses

	
	
	
	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10
	11
	12

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


XII – IMPACTO SOCIAL ESPERADO
XIII – VALOR DE REFERÊNCIA:
A. Valor Global Anual: R$
B. Valor Mensal: R$ 
O detalhamento das despesas está na planilha de custos – Anexo III, parte integrante do presente Plano de Trabalho.
XIV – CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO
	1º Mês
	2º Mês
	3º Mês
	4º Mês
	5º Mês
	6º Mês

	R$
	R$
	R$
	R$
	R$
	R$

	7 Mês
	8º Mês
	9º Mês
	10º Mês
	11º Mês
	12º Mês

	R$
	R$
	R$
	R$
	R$
	R$


XV - DECLARAÇÃO
Na qualidade de representante legal da (nome da OSC), declaro, para fins de prova junto a Prefeitura Municipal de Lençóis Paulista, para os efeitos e sob as penas da lei, que inexiste qualquer débito em mora ou situação de inadimplência com o Tesouro ou qualquer órgão ou entidade da Administração Pública, que impeça a transferência de recursos oriundos de dotações consignadas nos orçamentos deste Poder, na forma deste plano de trabalho.
Pede deferimento,
Lençóis Paulista, ...de Agosto de 2018                                                    
______________________                                      
Nome do Responsável Legal

XV - APROVAÇÃO PELO CONCEDENTE
Gestor: (   ) Aprovado (   ) Reprovado
Lençóis Paulista, _____/_____/_____   Assinatura:
