Ministério da
Cultura

PAIS RICO E PAIS SEM POBREZA

ANEXO 4 - Edital PNPI - 2011

Apresentacao de Projetos

CONVENIOS

Atencao: O preenchimento do formulario ndao exclui a obrigatoriedade do
uso do Plano de Trabalho, conforme Disciplinado na Portaria

Interministerial N° 127, de maio de 2008 e suas alteragodes, quando
solicitado pela Concedente.



FORMULARIO DE APOIO A PROJETOS

1. IDENTIFICAGAO

[Titulo do Projeto:

Local onde sera realizado o projeto:

2. IDENTIFICAGAO DO PROPONENTE

I:lDe Direito PUblico
Esfera administrativa: I:IFederal I:IEstaduaI I:lMunicipaI
Administragdo: I:IDireta I:Ilndireta

l:lDe direito privado sem fins lucrativos

Entidade: CNPJ]
P UG/Gestdo: Enderego:
E
S |Municipio: UF: CEP:
S
O [Telefone: Fax: Enderego Eletronico(E-mail):
A [ ) ( )
Conta Corrente (especifica): Banco: IAgéncia: Praga:
J Nome do Dirigente (Responsavel pela Entidade): C.P.F
u ,
R [N° C.I Orgéo Expedidor: Cargo:
i
D [Matricula: Fungdo:
I
C Enderego residencial:
A
Cidade: UF: CEP:
Nome do Coordenador Técnico Responsavel: CPF:
N© C.I Orgdo Expedidor: Enderego Eletronico(E-mail):

Enderego residencial:

Cidade: UF: CEP:
[Telefone para Contato: Fax:
) )

3. OBJETO Indigue o objeto do projeto, isto €, o que deseja realizar, inclusive seus resultados




4. JUSTIFICATIVA Informe por que propds o projeto, enfocando o que o IPHAN e a Entidade ganhardo com o apoio.




5. BENEFICIOS A SEREM PRODUZIDOS A PARTIR DA REALIZACAO DO PROJETO

5. BENEFICIOS A SEREM PRODUZIDOS A PARTIR DA REALIZAGAO DO PROJETO

5.1 - Culturais

5.2 - Sociais

5.3 - Econémicos

6. ESTRATEGIAS DE ACI\O (MEMORIAL DESCRITIVO) Enumere e descreva as atividades necessarias para atingir o(s)
objetivo(s) desejado(s) e expligue como pretende desenvolvé-las .

7. REALIZAGAO DO PROJETO

[Tiragem: do produto como CD, revistas, jornais, videos, etc.

Plano de distribuicdo do produto produzido (caso tenha)

Periodo de execugdo (n.° de dias
necessarios para realizagdo

Duragdo em minutos (quando for
produgdo audiovisual)

Datas:
Inicio: Data de Publicagdo do Instrumento

Término: / /

Estimativa de publico alvo:

(camadas da populacdo/quantos/faixa etaria)










8 - DETALHAMENTO DAS DESPESAS (Neste campo da Planilha de Custos o Convenente deve detalhar no que sera gasto o recurso liberado para o apoio ao projeto)

1- i . . i 7- Total da

etapas/fases 2- Descrigao das etapas/fases 3- Unidade 4- Quantidade 5- Valor Unitario | 6- Valor Total Etapa/ Fase
. . . . . Indique a Indique a Indique o_preco de | Indique o preco Indicar o

numere as Indlque_ 0 item ou siervu;ol_que sera contratadfg/_utlllzaQO,,sg atentlando em de~screver unidade de quantidade de cada unidade de total do item, valor total

etapas/ 0S Servicos que serao rea |zagos por pessoa fisica OLINJUI‘IdICa (Ex: Cf)r_\tratagao de medida de cada | cada item da coluna despesa que é a de cada
Pessoa Juridica para impressdo de folders, Contratagdo de pessoa Fisica para e o = e

fases o L = o item da coluna 2 2 multiplicacdo | etapa / fase

ministrar Oficina de Restauragdo de Bens Historicos).

da coluna4e5

TOTAL DO PROJETO (Somatério Recurso IPHAN + Contrapartida)




* No caso das linhas disponiveis ndao serem suficientes, o convenente devera inserir novas linhas.



9. RECURSOS

FONTES DE RECURSOS VALOR (R$)

Recursos do concedente: ( o recurso que a entidade esta solicitando)

Recursos do convenente: (Contrapartida)

TOTAL

10. TERMO DE RESPONSABILIDADE

m-HZmZm<200

Estou ciente que s3ao de minha inteira responsabilidade as informagdes contidas no presente
formulario relativo ao meu projeto, e que ao apresenta-lo este deve ser acompanhado dos
documentos basicos e dos especificos de cada area, sem os quais a analise e a tramitacdo do projeto
ficardo prejudicadas por minha exclusiva responsabilidade.

Declaro que os valores apresentados na planilha estdao de acordo com os pregos praticados no
mercado, e que a entidade dispGe da contrapartida, conforme campo 9 do presente formulario.

Local/data: / /

Nome do proponente:

Assinatura do Proponente:




