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EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO N236/2023 -LEI PAULO GUSTAVO,
APOIO AS DEMAIS AREAS DA CULTURA

EDITAL DE SELECGAO DE PROJETOS PARA FIRMAR
TERMO DE EXECUCAO CULTURAL COM RECURSOS
DA COMPLEMENTAR 195/2022 (LEI PAULO
GUSTAVO) - AUDIOVISUAL

Este Edital é realizado com recursos do Governo Federal repassados por
meio da Lei Complementar n? 195/2022 - Lei Paulo Gustavo.

A Lei Paulo Gustavo viabiliza o maior investimento direto no setor cultural
da histdria do Brasil e simboliza o processo de resisténcia da classe artistica
durante a pandemia de Covid-19, que limitou severamente as atividades do
setor cultural.

E, ainda, uma homenagem a Paulo Gustavo, artista simbolo da categoria,
vitimado pela doenga.

As condi¢des para a execugao da Lei Paulo Gustavo foram criadas por meio
do engajamento da sociedade e o presente edital destina-se a apoiar
projetos apresentados pelos agentes culturais no municipio de Boa Vista das
Missdes.

A

Deste modo, o municipio de Boa Viffé das Missdes, RS torna publico o
presente edital elaborado com base na Lei Complementar 195/2022, no
Decreto 11.525/2023 e no Decreto 11.453/2023.

Na realizagdo deste edital estdo asseguradas medidas de democratizacio,
desconcentragdo, descentralizagdo e regionalizagdo do investimento
cultural, com a implementagdo de ag¢des afirmativas, fundamentado na
previsdo do Decreto n? 11.525, de 11 de maio de 2023 (Decreto de
Regulamentagdo da Lei Paulo Gustavo), em seus artigos 14, 15 e 16.
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1. OBJETO

1.1 O objeto deste Edital é a selecdo de projetos culturais das “DEMAIS
AREAS CULTURAIS” para receberem apoio financeiro nas categorias

descritas no Anexo |, por meio da celebragdo de Termo de Execucgdo
Cultural, com o objetivo de incentivar as diversas formas de manifestacdes
culturais em Boa Vista das Missdes,RS.

2. VALORES

2.1 O valor total disponibilizado para este Edital é de RS 12.513,34 (Doze mil
quinhentos e treze reais e trinta e quatro centavos) dividido entre as
categorias de apoio descritas no Anexo | deste edital.

2.2 A despesa correrd a conta da seguinte Dotacdo Orcamentéria:
08 Sec. Munic. De Educacdo e Cultura

08.03 Sec. Municipal de Educagio ¢ Gult. Adic. E Convénios

¢
1.153 Lei Paulo Gustavo

2.3 Este edital podera ser suplementado, caso haja interesse publico e
disponibilidade orcamentiria suficiente.

3. QUEM PODE SE INSCREVER

3.1 Pode se inscrever no Edital qualquer agente cultural com atuagdo no
municipio e territério nacional,

-
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3.2 Em regra, o agente cultural pode ser:
| - Pessoa fisica ou Microempreendedor Individual (MEI)

Il - Pessoa juridica com fins lucrativos (Ex.: empresa de pequeno porte,
empresa de grande porte, etc.)

Il - Pessoa juridica sem fins lucrativos (Ex.: Associagdo, Fundacdo,
cooperativa, etc.)

IV - Coletivo/Grupo sem CNPJ representado por pessoa fisica.
3.3 O proponente é o agente cultural responsavel pela inscricdo do projeto.

3.4 Na hipdtese de agentes culturais que atuem como grupo ou coletivo
cultural sem constituicdo juridica (ou seja, sem CNPJ), serd indicada pessoa
fisicacomo responsavel legal para o ato da assinatura do Termo de Execugéo
Cultural e a representacio sera formalizada em declaracdo assinada pelos
demais integrantes do grupo ou coletivo, podendo ser utilizado o modelo
constante no Anexo VI.

3.5 O proponente n3o pode exercer apenas fungdes administrativas no
ambito do projeto e deve exercer necessariamente a funcdo de criagdo,
direcdo, produgdo, coordenagdo, gestdo artistica ou outra funcdo de
destaque e capacidade de decisio no projeto.

3.6 O Anexo | deve ser consultado para fins de verificacdo das condigdes de
participagdo de todos os proponentes.

4. QUEM NAO PODE SE INSCREVER
4.1 Nao pode se inscrever neste Edital, p;’%;;onentes que:

I - Tenham se envolvido diretamente na etapa de elaboragdo do edital, na
etapa de andlise de propostas ou na etapa de julgamento de recursos;

Il - Sejam c6njuges, companheiros ou parentes em linha reta, colateral ou
por afinidade, até o terceiro grau, de servidor publico do orgdo responsavel
pelo edital, nos casos em que o referido servidor tiver atuado na etapa de
elaboragdo do edital, na etapa de andlise de propostas ou na etapa de
julgamento de recursos; e

=

Rua Fortaleza, 201 - Centro - Fone/Fax (55) 3?4.?-?151 | (55@))t::,?53;;&2(153L{nfi?s)s\’io?;ls?;loggv.br
i issoes.rs.gov.br | e—mail:admlnlstracao oavi : IS,
Wg%?gj!\ggtj?;ggmom—m ?CEP 98.335-000 - Boa Vista das Missdes - Rio Grande do Sul




<o e . Estad Rio Grande do Sul ~
'dm/‘? ]E)'g;g;Ti?Rga;ﬁJ}éIClpAL DE BOA VISTA DAS MISSOES

Il - Sejam membros do Poder Legislativo (Deputados, Senadores,
Vereadores), do Poder Judiciario (Juizes, Desembargadores, Ministros), do
Ministério Publico (Promotor, Procurador); do Tribunal de Contas (Auditores
e Conselheiros).

4.2 O agente cultural que integrar Conselho de Cultura podera concorrer
neste Edital para receber recursos do fomento cultural, exceto quando se
enquadrar nas vedagdes previstas no item 4.1.

4.3 Quando se tratar de proponentes pessoas juridicas, estardo impedidas
de apresentar projetos aquelas cujos sécios, diretores e/ou administradores
se enquadrarem nas situacdes descritas no topico 4.1.

4.4 A participacdo de agentes culturais nas oitivas e consultas publicas nio
Caracteriza o envolvimento direto na etapa de elaboragdo do edital de que
trata o subitem | do item 4.1.

5. COTAS

5.1 Ficam garantidas cotas étnicas-raciais em todas as categorias do edital,
nas seguintes proporcdes:

a) no minimo 20% para pessoas negras (pretas e pardas); e

b) no minimo 10% para pessoas indigenas.

.iu"‘
5.2 Os agentes culturais que optarem’fpor concorrer as cotas para pessoas
negras (pretas e pardas) e indigenas concorrerdo concomitantemente as
vagas destinadas & ampla concorréncia, ou seja concorrerdo ao mesmo
tempo nas vagas da ampla concorréncia e nas vagas reservadas as cotas,
podendo ser selecionado de acordo com 3 sua nota ou classificacdo no

processo selecdo.

5.3 Os agentes culturais negros (pretos e pardos) e indigenas optantes por
concorrer as cotas que atingirem nota suficiente para se classificar no
numero de vagas oferecidas para ampla concorréncia nio ocupardo as vagas
destinadas para o preenchimento das cotas, ou seja, serdo selecionados na
vagas da ampla concorréncia, ficando a vaga da cota para o préximo

colocado optante pela cota. X
‘,\_@
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5.4 Em caso de desisténcia de Ooptantes aprovados nas cotas, a vaga nio
preenchida dever3 ser ocupada por pessoa que concorreu as cotas de
acordo com a ordem de classificacdo.

5.5 No caso de n3o existirem propostas aptas em niimero suficiente para o
Cumprimento de uma das categorias de cotas previstas na selegdo, o
numero de vagas restantes deveré ser destinado inicialmente para a outra

5.7 Para concorrer 3s cotas, os agentes culturais deverdo autodeclarar-se no
ato da inscri¢do usando a autodeclaragdo étnico-racial de que trata o Anexo
VII.

5.8 Para fins de verificacdo da autodeclaracdo, serdo realizados os seguintes
procedimentos complementares:

I - Procedimento de heteroidentiﬁcagéo;
Il - Solicitacdo de carta consubstanciada;

Il - outras estratégias com vistas a garantir que as cotas sejam destinadas a
pessoas negras (pretas e pardas).

5.9 As pessoas juridicas e coletivos sem constituicdo juridica podem
concorrer as cotas, desde que preencham algum dos requisitos abaixo

I = Pessoas juridicas que possuem quadro societério majoritariamente
cOmposto por pessoas negras (pretas e pardas) ou indigenas;

Il - Pessoas juridicas ou grupos e coletivos sem constituicdo juridica que
Possuam pessoas negras (pretas e pardas) ou indigenas em posi¢des de
lideranga no projeto cultural;

I = Pessoas juridicas ou coletivos sem constituicdo juridica que possuam
equipe do projeto cultural majoritariamente cOmposta por pessoas negras
(pretas e pardas) ou indigenas; e
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descritos nos itens acima, inclusive no que tange ao procedimento de
heteroidentiﬁcagé’o.

6. PRAZO PARA SE INSCREVER

6.1 Para se inscrever no Edital, o Proponente deve encaminhar toda
documentagéo obrigatéria relatada no item 7, entre os dias 30/11/2023 e
07/12/2023.

7. COMO SE INSCREVER

7.1 O proponente deve encaminhar a documentagéo obrigatdria de que
trata o item 7:2 por meio do email-
educacéo@boavistadasmissoes.rs.gov.br

7.2 0 proponente deve enviar a seguinte documentagé’o para formalizar sua
inscricdo:

a) Formuldrio de inscricdo (Anexo Il) que constitui o Plano de Trabalho
(projeto);

b) Documentos pessoais do proponente CPF e RG (se Pessoa Fisica);

¢) Documentos especificos relacionados na Categoria de apoio em que o
projeto serd inscrito conforme Anexo |, quanlio houver;

& . -
d) Outros documentos que o proponente julgar necessario para auxiliar na
avaliagdo do mérito cultural do projeto.

qualidade visual, contetdo dos arquivos e informacdes de sey projeto.

7.4 Cada Proponente poderd concorrer neste edital com, no maximo um
projeto e poders ser contemplado com no méaximo um projeto.

7.5 Os projetos apresentados deverdo conter previsao de execucao nio

Ssuperior a 6 (seis) meses.
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apresentar recurso na fase de meérito cultural, conforme dispée o item 12.8.

8.7 O valor solicitado Nao poderd ser superior ao valor maximo destinado a
cada projeto, conforme Anexo | do presente edital.

9. ACESSIBILIDADE

resultantes do objeto, nos termos do disposto na Lej ne 13.146, de 6 de julho
de 2015 (Lei Brasileira de Inclusdo da Pessoa com Deficiéncia), de modo a
contemplar;

I - No aspecto arquiteténico, recursos de acessibilidade para permitir o
acesso de pessoas com mobilidade reduzida ou idosas aos locais onde se
realizam as atividades culturais e @ espagos acessdrios, como banheiros,
areas de alimentacdo e circulagdo;

Il - No aspecto comunicacional, recursos de acessibilidade para permitir o
acesso de pessoas com deficiéncia intelectual, auditiva ou visual ao
conteudo dos produtos culturais gerados pelo projeto, pela iniciativa oy
pelo espaco; e

a sua concepgio, contempladas 3 pérticipac;é“o de consultores e
colaboradores com deficiéncia e 3 representatividade nas equipes dos
€spacos culturais e nas tematicas das exposicdes, dos espetaculos e das
ofertas culturais em geral.

9.2 Especificamente pPara pessoas com deficiéncia, mecanismos de
protagonismo e Participagdo poderio ser concretizados também por meio
das seguintes iniciativas, entre outras:

| - Adaptacdo de €spacos culturais com residéncias inclusivas;

Il - Utilizagdo de tecnologias assistivas, ajudas técnicas e produtos com

desenho universal;
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projeto.

9.4 A utilizacdo do percentual minimo de 10% de que trata o item 9.3 pode
Ser excepcionalmente dispensada quando:

I - For inaplicavel em razao das Caracteristicas do objeto cultural, a exemplo

9.6 O proponente deve apresentar justificativa Para os casos em que o

percentual minimo de 10% & inaplicvel.

10. CONTRAPARTIDA

10.1 Os agentes culturais contemplados nes;té edital dever3o garantir, como
contrapartida, as seguintes medidas:

I - A realizacdo de atividades destinadas, prioritariamente, aos alunos e
professores de escolas publicas ou universidades, publicas oy privadas, que
tenham estudantes do Programa Universidade para Todos (Prouni), bem
COMo aos profissionais de saude, preferencialmente aqueles envolvidos no
combate 3 Pandemia, e a pessoas integrantes de 8rupos e coletivos culturais
e de associacdes Comunitarias, ou de atividades em €Spagos publicos de sya
comunidade, de forma gratuita; e
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Il - Sempre que possivel, exibicdes com interacdo popular por meio da
internet ou exibicées publicas, quando aplicavel, com distribuicdo gratuita
de ingressos para os grupos referidos no item I, em intervalos regulares.

10.2 As contrapartidas deverio ser informadas no Formul4rio de Inscricdo e
devem ser executadas até 31/12/2024

11. ETAPAS DO EDITAL

11.1 A selecdo dos projetos submetidos a este Edital serd composta das
seguintes etapas:

I - Andlise de mérito cultural dos projetos: fase de andlise do projeto
realizada por comiss3o de selecdo; e

Il - Habilitacdo: fase de andlise dos documentos de habilitacdo do
Proponente, descritos no tépico 14.

12. ANALISE DE MERITO CULTURAL DOS PROJETOS

12.1 Entende-se por “Andlise de mérito cultural" a identificacdo, tanto
individual quanto sobre sey contexto social, de aspectos relevantes dos
projetos culturais, concorrentes em uma mesma Categoria de apoio,
realizada por meio da atribuicdo fundamentada de notas aos critérios
descritos neste edital.

12.2 Por andlise comparativa compreendg;se a andlise ndo apenas dos itens
individuais de cada projeto, mas de suas propostas, impactos e relevancia
em relagdo aos outros projetos inscritos na mesma categoria. A pontuacdo
de cada projeto é atribuida em fungdo desta comparagdo.

12.3 A andlise dos Projetos culturais ser4 realizada por comissdo de selecdo
formada por Vania Terezinha Argenta- Supervisora Escolar; Marinés Bueno
Mendes- Diretora e Simone Stefanello Aléssio -Coordenadora Pedagdgica
SMEC

12.4 A Comissdo de Sele¢do serd coordenada por Vania Terezinha Argenta
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12.5 Os membros da comissio de sele¢do e respectivos suplentes ficam
impedidos de participar da apreciagdo de projetos e iniciativas que
estiverem em processo de avaliagdo nos quais:

I - Tenham interesse direto na matéria;

Il - Tenham participado como colaborador na elaboragdo do projeto ou
tenham participado da instituicdo proponente nos ultimos dois anos, ou se
tais situagdes ocorrem quanto ao cénjuge, companheiro ou parente e afins
ateé o terceiro grau; e

Il - Estejam litigando judicial ou administrativamente com o proponente ou
com respectivo cénjuge ou companheiro.

12.6 O membro da comiss3o que incorrer em impedimento deve comunicar
o fato a referida Comissdo, abstendo-se de atuar, sob pena de nulidade dos
atos que praticar.

12.7 Para esta selecdo serdo considerados os critérios de pontuacao
estabelecidos no Anexo IlI.

12.8 Contra a decisdo da fase de meérito cultural, caberd recurso destinado
ao Rudilberto Soares Landesfeldt

12.9 Os recursos de que tratam o item 12.18 deverdo ser apresentados no
prazo maximo de 3 (trés) dias, a contar da publicacdo do resultado,
considerando-se para inicio da contagem o primeiro dia Gtil posterior a
publicagdo.

12.10 Os recursos apresentados apos o prazo ndo serdo avaliados.
#y'

12.11 Ap6s o julgamento dos recursos, o resultado final da analise de mérito
cultural serd divulgado no www.boavistadasmissoes.rs.gov.br

13. REMANEJAMENTO DOS RECURSOS

13.1 13.1 Caso alguma categoria ndo tenha todas as vagas preenchidas, os
Feécursos que seriam inicialmente desta categoria poderio ser remanejados
Ppara outra categoria, ou seja, ndo havendo interessados em outros alguma
das atividades dispostas no art. 82, em suas categorias, da Lei Paulo Gustavo,
O recurso remanescente serd destinada ao(s) projeto(s) apresentado(s) e
aprovado(s) para execucdo na hipdtese de outro inciso, sendo readequado

o(s) plano(s) de trabalho apresentado(s). 13.2 Caso ndo sejam ;:Jreenc§hic§s@V
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todas as vagas deste edital, os recursos remanescentes poderdao ser
utilizados em outro edital.

14. ETAPA DE HABILITACAO

14.1 Finalizada a etapa de analise de mérito cultural, o proponente do
projeto contemplado devera, no prazo de cinco dias uteis apresentar os
seguintes documentos, conforme sua natureza juridica:

14.1.1 PESSOA FiSICA

| - Certiddo negativa de débitos relativos a créditos tributarios federais e
Divida Ativa da Unido;

Il - Certiddes negativas de débitos relativas aos créditos tributarios
estaduais e municipais, expedidas pela Receita estadual do Rio Grande do
Sul.

Il - Certiddo negativa de débitos trabalhistas - CNDT, emitida no site do
Tribunal Superior do Trabalho;

IV - Comprovante de residéncia, por meio da apresentacdo de contas
relativas a residéncia ou de declaragdo assinada pelo agente cultural.

14.2.1.1 A comprovacdo de residéncia podera ser dispensada nas hipoteses
de agentes culturais:

| - Pertencentes a comunidade indigena, quilombola, cigana ou circense;
Il - Pertencentes a populagdo ndmade ou itinerante; ou
Il - que se encontrem em situagdo de rua.
i'
14.1.2 PESSOA JURIDICA

| - Inscricdo no cadastro nacional de pessoa juridica - CNPJ, emitida no site
da Secretaria da Receita Federal do Brasil;

Il - Atos constitutivos, qual seja o contrato social, nos casos de pessoas
juridicas com fins lucrativos, ou estatuto, nos casos de organizagdes da
sociedade civil;

Il - Certiddo negativa de faléncia e recuperagdo judicial, expedida pelo
Tribunal de Justica estadual, nos casos de pessoas juridicas com fins

lucrativos;
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IV - Certiddo negativa de débitos relativos a Créditos Tributarios Federais e
a Divida Ativa da Unido;

V - certiddes negativas de débitos estaduais e municipais, expedidas

pela Receita estadual do Rio Grande do Sul.

VI - Certificado de regularidade do Fundo de Garantia do Tempo de Servico
- CRF/FGTS;

VIl - Certiddo negativa de débitos trabalhistas - CNDT, emitida no site do
Tribunal Superior do Trabalho;

14.2 As certidGes positivas com efeito de negativas servirdo como certidGes
negativas, desde que nio haja referéncia expressa de impossibilidade de
celebrar instrumentos juridicos com a administragdo publica.

14.3 Contra a decisdo da fase de habilitagdo, caberd recurso fundamentado
e especifico destinado ao Vania Terezinha Argenta

14.4 Os recursos de trata o item 14.3 deverdo ser apresentados no prazo de
3 dias Uteis a contar da publicagdo do resultado, considerando-se para inicio
da contagem o primeiro dia util posterior a publicacdo, n3o cabendo recurso
administrativo da decis3o apds esta fase,

14.5 Os recursos apresentados apos o prazo nio serdo avaliados.

15. ASSINATURA DO TERMO DE EXECUCAO CULTURAL E RECEBIMENTO
DOS RECURSOS

15.1 Finalizada a fase de habilitagdo, o agente cultural contemplado ser4
convocado a assinar o Termo de Execucdo Cultural, de forma presencial ou
eletrénica.

15.2 O Termo de Execugdo Cultural corresponde ao documento a ser
assinado pelo agente cultural selecionado neste Edital e pelo municipio de
Coronel Barros, contendo as obrigagdes dos assinantes do Termo.

15.3 Apés a assinatura do Termo de Execucdo Cultural, o agente cultural

receberd os recursos em conta bancdria especifica aberta parao
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—-"-'T-""’ﬂ'jr'ecebimento dos recursos deste Edital, em desembolso Unico
até 14/12/2023.

15.4 A assinatura do Termo de Execugdo Cultural e o recebimento do apoio
estdo condicionados a existéncia de disponibilidade orgamentaria e
financeira, caracterizando a selecdo como expectativa de direito do
proponente.

15.5 O agente cultural deve assinar o Termo de Execug¢do Cultural ate
12/12/2023, sob pena de perda do apoio financeiro e convocagdo do
suplente para assumir sua vaga.

16. DIVULGAGAO DOS PROJETOS

16.1 Os produtos artistico-culturais e as pegas de divulgagdo dos projetos
exibirdo as marcas do Governo federal, de acordo com as orientagoes
técnicas do manual de aplicagdo de marcas divulgado pelo Ministério da
Cultura.

16.2 O material de divulgacdo dos projetos e seus produtos serd
disponibilizado em formatos acessiveis a pessoas com deficiéncia e contera
informagdes sobre os recursos de acessibilidade disponibilizados.

16.7 O material de divulga¢do dos projetos deve ter carater educativo,
informativo ou de orientagdo social, e ndo pode conter nomes, simbolos ou
imagens que caracterizem promog¢ao pessoal.

17. MONITORAMENTO E AVALIACAO DE RESULTADOS

17.1 Os procedimentos de monitoramentg® avaliagdo dos projetos culturais
contemplados, assim como prestagdo!de informacdo a administragdo
publica, observardo o Decreto 11.453/2023 (Decreto de Fomento), que
dispde sobre os mecanismos de fomento do sistema de financiamento a
cultura, observadas as exigéncias legais de simplificacdo e de foco no
cumprimento do objeto.

17.2 O agente cultural deve prestar contas por meio da apresentagao do
Relatério Final de Execugdo do Objeto, conforme documento constante no
Anexo V. O Relatdrio Final de Execu¢do do Objeto deve ser apresentado
até 31/12/2024 a contar do fim da vigéncia do Termo de Execugdo Cultural.
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18. DISPOSICOES FINAIS

18.1 O acompanhamento de todas as etapas deste Edital e a observancia
quanto aos prazos serdo de inteira responsabilidade dos proponentes. Para
tanto, - deverdo ficar atentos as publicacdes
no www.boavistadasmissoes.rs.gov.br € nas midias sociais oficiais.

18.2 O presente Edital e os Seus anexos estdo disponiveis no site coloque
aqui o site da prefeitura.

18.3 Demais informacdes podem ser obtidas através do e-
mail educacao@boavistadasmissoes.rs.gov.br e telefone 55-3747-1070 ou
1090

18.4 Os casos omissos Porventura existentes ficarjo a cargo da Secretaria
Municipal de Educacio

18.5 Eventuais irregularidades relacionadas aos requisitos de participagdo,
constatadas a qualquer tempo, implicardo na desclassificacio do
proponente.

18.6 O proponente sers o Unico responsavel pela veracidade da proposta e
documentos encaminhados, isentando o municipio de Boa Vista das
Missdes de qualquer responsabilidade civil ou penal.

18.7 O apoio concedido Por meio deste Edital poders ser acumulado com
recursos captados por meio de lejs de incentivo fiscal e outros programas
e/ou apoios federais, estaduais e municipais.

condi¢Bes previstos neste Edital, na Lej Camplementar 195/2022 (Lei Paulo
Gustavo), no Decreto 11.525/2023 (De;reto Paulo Gustavo) e no Decreto
11.453/2023 (Decreto de Fomento).

18.9 O resultado do chamamento publico regido por este Edital tera
validade até 31/12/2023.

18.10 Comp&em este Edital os seguintes anexos:
Anexo | - Categorias de apoio;

Anexo Il - Formuldrio de Inscri¢do/Plano de Trabalho;
Anexo IIl - Critérios de selecdo

Anexo |V - Declaragdo étnico-racial

=
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ANEXO |
CATEGORIAS DE APOIO - DEMAIS AREAS DA CULTURA

1. RECURSOS DO EDITAL

O presente edital possui valor total de R$
treze reais) distribuidos da seguinte forma:

12.513,34(Doze mil quinhentos €

2 DESCRICAO DAS CATEGORIAS

2.1 Muasica

Podem concorrer nesta categoria proj
area de musica, envolvendo a criagao,
incluindo os diversos géneros musicais e estilos.

etos que demonstrem predominéncia na
difusao e acesso de uma maneira ampla,

Os projetos podem ter como objeto:

| — Produgéo de evento musical voltado a tematica natalina.

3. DISTRIBUIGAO DE VAGAS E VALORES

— | I N i T |
|| VALOR DO | VALOR TOTAL DA

| CATEGORIAS (VAGAS | pRoJETO | CATEGORIA
.. Art 8°, Demais areas | '| |

S cutiura K RS 1251354 | RS 12.513,54
. S — = - = H = *

e
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ANEXO Il
FORMULARIO DE INSCRICAO
1. DADOS DO PROPONENTE
Razdo Social:

Nome fantasia:

CNPJ:

Enderego da sede:

Cidade:

Estado:

NUmero de representantes legais:
Nome do representante legal:
CPF do representante legal:
E-mail do representante legal:

Telefone do representante legal:

Género do representante legal
( ) Mulher cisgénero

( ) Homem cisgénero

( ) Mulher Transgénero

( ) Homem Transgénero

( ) N3o BinariaBindrie

( ) Ndo informar ]

Raca/cor/etnia do representante legal
( )Branca

()Preta

( ) Parda

( ) Amarela

( ) Indigena

Representante legal é pessoa com deficiéncia - PCD?
( )Sim
( ) Nao

T
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() Auditiva

( ) Fisica

( ) Intelectual
() Miltipla

() Visual

Escolaridade do representante legal
( ) Ndo tenho Educacdo Formal

( ) Ensino Fundamental Incompleto
( ) Ensino Fundamental Completo

( ) Ensino Médio Incompleto

() Ensino Médio Completo

( ) Curso Técnico completo

( ) Ensino Superior Incompleto

( ) Ensino Superior Completo

( ) Pés Graduacio completo

2. DADOS DO PROJETO

Nome do Projeto:
Escolha a categoria a que vai concorrer:

Descricdo do projeto

(Na descrigdo, vocé deve apresentar informacdes gerais sobre o Seu projeto. Algumas perguntas

y - . + A £a .
orientadoras: O que vocé realizara com o projeto? Porque‘ele é Importante para a sociedade? Como a

ideia do projeto surgiu? Conte sobre o contexto de realifacdo.)

Objetivos do projeto

(Neste campo, vocé deve propor objetivos para o seuy projeto, ou seja, deve informar o que vocé
pretende alcancar com 3 realizacdo do projeto. E importante que vocé seja breve e proponha entre
trés a cinco objetivos. )

Metas

(Neste espaco, é necessario detalhar os objetivos em pequenas acbes e/ou resultados que sejam
quantificaveis. Por exemplo: Realizacdo de 02 oficinas de artes circenses; Confeccdo de 80 figurinos;

120 pessoas idosas beneficiadas.)
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Perfil doblico a ser atingido pelo projeto

(Preencha aqui informacdes sobre as pessoas que serdo beneficiadas ou participardo do seu projeto.
Perguntas orientadoras: Quem vai ser o publico do seu projeto? Essas pessoas sdo criancgas, adultas
e/ou idosas? Elas fazem parte de alguma comunidade? Qual a escolaridade delas? Elas moram em qual
local, bairro e/ou regido? No caso de publicos digitais, qual o perfil das pessoas a que seu projeto se
direciona?)

Qual o perfil do publico do seu projeto? (Ex.: criangas, idosos, jovens, pessoas com deficiéncia, etc)

Medidas de acessibilidade empregadas no projeto

(Marque quais medidas de acessibilidade serfio implementadas ou estardo disponiveis para a
participacdo de pessoas com deficiéncia)

Acessibilidade arquiteténica:

( ) rotas acessiveis, com espaco de manobra para cadeira de rodas;

( ) piso tatil;

( ) rampas;

( ) elevadores adequados para pessoas com deficiéncia;

( ) corrimdos e guarda-corpos;

() banheiros femininos e masculinos adaptados para pessoas com deficiéncia;
( ) vagas de estacionamento para pessoas com deficiéncia;

( ) assentos para pessoas obesas;

( )iluminacgdo adequada;

() Outra

Acessibilidade comunicacional:

( ) a Lingua Brasileira de Sinais - Libras;

( ) o sistema Braille; ¢
() osistema de sinalizagdo ou comunicacdo tatil;

( ) a audiodescricio;

( ) as legendas;

{ ) alinguagem simples;

( ) textos adaptados para leitores de tela; e

( ) Outra
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Acessibilidade atitudinal:
( ) capacitagdo de equipes atuantes nos projetos culturais;

() contratacdio de profissionais com deficiéncia e profissionais especializados em acessibilidade
cultural;

() formacdo e sensibilizagdo de agentes culturais, publico e todos os envolvidos na cadeia produtiva
cultural; e

( ) outras medidas que visem a eliminagdo de atitudes capacitistas.

Informe como essas medidas de acessibilidade serdo implementadas ou disponibilizadas de acordo
com o projeto proposto.

Local onde o projeto sera executado

Informe os espagos culturais e outros ambientes onde a sua proposta serd realizada. E importante
informar também os municipios e Estados onde ela serd realizada.

Previsdo do periodo de execucdo do projeto
Data de inicio:

Data final:

Equipe

Informe quais sdo os profissionais que atuardo no projeto, conforme quadro a seguir:

Funcdo

|
N:,onf::sionalfem reds: CPF/CNP) l:lzsi:; :nedsls?na? | zz;i?;ncia;:om
P P projeto ’."i' < . |
SNSRI i EE—) - 1 .
Ex.: Jodo Silva ‘ Cineasta ‘ 123456789101 @ Sim/N3o Sim/Ndo Sim/Nao

Cronograma de Execugdo

Descreva os passos a serem seguidos para execugdo do projeto.

; === i
Atividade Geral | Etapa | Descrigdo ‘ Inicio Fim

| [y e o o |
Ex: Pre Divulgacdo do projeto nos veiculos | 11/10/2023 | 11/11/2023

Comunicacdo | produgdo de imprensa
| |
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Estratégia de divulgacgdo

Apresente os meios que serdo utilizados para divulgar o projeto. ex.: impulsionamento em redes
sociais,

Contrapartida

Neste campo, descreva qual contrapartida sers realizada, quando sera realizada, e onde ser realizada.

Projeto possui recursos financeiros de outras fontes? Se sim, quais?

(Informe se o projeto prevé apoios financeiro tais como cobranca de ingressos, patrocinio e/ou outras
fontes de financiamento. Caso positivo, informe a previsdo de valores e onde serdo empregados no
projeto.)

O projeto prevé a venda de produtos/ingressos?

(Informe a quantidade dos produtos a serem vendidos, o valor unitdrio por produto e o valor total a
ser arrecadado. Detalhe onde os recursos arrecadados serio aplicados no projeto.)

3. PLANILHA ORCAMENTARIA

Preencha a tabela informando todas as despesas indicando as metas/etapas as quais elas estio
relacionadas.

Deve haver a indicagio do parametro de preco utilizado com a referéncia especifica do item de
despesa, conforme exemplo abaixo (Ex.: Preco estabelecido no SALICNET, 3 orgamentos, etc).

Descri¢cd | Justificativ | Unidad Valor Quantidad Valor Referéncia de preco
odo a ede unitdrio e total
item medida
Ex.: Profissional [ Servico | R$1.100,0 [1 R$1.100,0 Salicnet —
Fotégraf | necessario 0 ¢ 0 Oficina/workshop/seming
o para rio Audiovisual — Brasflia —
registro da Fotografia Artistica —
oficina Servigo
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ANEXO I1I

CRITERIOS UTILIZADOS NA AVALIAGAO DE MERITO CULTURAL

As comissoes de selegdo atribuirdo notas de 0 a 10 pontos a cada um dos critérios de avaliacdo de cada
projeto, conforme tabela a seguir:

CRITERIOS OBRIGATORIOS
Identificacdo do | ]
X g Descrigdo do Critério Pon,tula;ao |
[ Critério Maxima
Qualidade do Projeto - Coeréncia do objeto, objetivos,
A justificativa e metas do projeto 10 |
|
I ———————— — 5 - B — —— i
Relevdncia da acdo proposta para o cenario cultural |
B do municipio de Coronel Barros. | 10
| c Aspectos de integra¢do comunitaria na acdo proposta pelo | 10
| projeto
Coeréncia da planilha orgamentaria e do cronograma de l
D execugdo as metas, resultados e desdobramentos do projeto | 20
‘ proposto
E Coeréncia do Plano de Divulgacdo ao Cronograma, Objetivos e 20 I
Metas do projeto proposto - ‘
F Contrapartida % 15
oy’ |
e o o '_?7 o [
| PONTUACAO TOTAL:! ‘ 85 |
Identificagdo do Descrigdo do Ponto Extra Pontuacdo
Ponto Extra Maxima
Pessoas juridicas ou coletivos/grupos compostos majoritariamente por
G pessoas negras ou indigenas
5
Pessoas juridicas compostas majoritariamente por mulheres
H
5

S
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\\/ | Pessoas juridicas ou coletivos/grupos com notéria atuagdo em tematicas

T T o relacionadas a: pessoas negras, indigenas, pessoas com deficiéncia,

mulheres, LGBTQIAP+, idosos, criangas, e demais grupos em situacdo de
1 vulnerabilidade econdmica e/ou social

PONTUAGAO EXTRA TOTAL 15 PONTOS
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ANEXO IV
DECLARACAO ETNICO-RACIAL

(Para agentes culturais concorrentes as cotas étnico-raciais — negros ou indigenas)

Eu, ; CPF
ne , RG ne , DECLARO para fins de participacdo no
Edital (Nome ou niimero do edital) que sou (informar se

¢ NEGRO OU INDIGENA).

Por ser verdade, assino a presente declaracio e estou ciente de que a apresentacdo de declaragdo falsa
pode acarretar desclassificacio do edital e aplicagdo de sancdes criminais.

NOME
ASSINATURA DO DECLARANTE

oy’

N
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ANEXO IV
DECLARACAO ETNICO-RACIAL

(Para agentes culturais concorrentes as cotas étnico-raciais — negros ou indigenas)

Eu, 5 CPF
ne , RG n2 , DECLARO para fins de participagdo no
Edital (Nome ou niimero do edital) que sou (informar se

¢ NEGRO OU INDIGENA).

Por ser verdade, assino a presente declaraciio e estou ciente de que a apresentacdo de declaracio falsa
pode acarretar desclassificacdo do edital e aplicagdo de sancdes criminais.

NOME
ASSINATURA DO DECLARANTE

P

N,
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