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esclarecimentos disponibilizados acerca do processo em questao.

Entidade:

Endereco:

CNPJ:

Bairro:

Cidade: UF:

CEP: e-mail:

Telefone: Fax:

Nome por extenso:

Data: / / Assinatura:



http://www.pindamonhangaba.sp.gov.br/
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EDITAL DE CHAMAMENTO

EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO N°002/2017 PARA PARCERIAS EM REGIME DE MUTUA COOPERAGAO
COM ORGANIZAGOES DA SOCIEDADE CIVIL (OSCs) ENVOLVENDO TRANSFERENCIA DE RECURSOS
FINANCEIROS MEDIANTE TERMO DE COLABORACAO.

O presente edital de chamamento publico visa estabelecer critérios norteadores para apresentacdao de
plano de trabalho para repasse de recursos financeiros municipal, estadual e federal alocados no FMAS -
Fundo Municipal de Assisténcia Social no exercicio de 2018, destinados ao co-financiamento a Entidade
Social que atua no Municipio, devidamente inscritas no CMAS.

Os recursos financeiros oriundos do FMAS destinam- se exclusivamente ao co-financiamento de Planos de
Trabalhos aprovados, ndao podendo haver desvio de finalidade. Havendo a necessidade de readequacao da
planilha financeira, e se necessdrio do Plano de Trabalho, devendo a Entidade Social manifestar-se
formalmente, junto ao Departamento de Assisténcia Social.

A relagdo entre a Entidade Social e o Sistema Unico de Assisténcia Social - SUAS se da por meio de um
vinculo pautado pelo reconhecimento da condigdo de parceiros da politica publica de Assisténcia Social.

1. DOS ATOS DE CONVOCACAO

1.1 Do objeto, da programacao orcamentaria e do valor previsto

1.2.0BJETO: Constituem objeto deste chamamento publico a recepgao e selecdao de Planos de Trabalho -
propostas técnicas de Organizacdes da Sociedade Civil (OSC), sem fins lucrativos, visando celebracdo de
TERMO DE COLABORACAO para a consecucdo de finalidades de interesse publico de Servigos
Sdcioassistenciaisde Protecdo Social Basica e Protecdo Social Especial de Média e Alta Complexidade,
conforme a Tipificacdo Nacional de Servigos Socioassistenciais, aprovada pela Resolu¢do n? 109/2009 do
Conselho Nacional de Assisténcia Social; Programas Socioassistenciais ou Beneficios Eventuais conforme
Decreto Federal n? 6.307/2007.

1.3.UNIDADE CONCEDENTE: Secretaria Municipal de Saude e Assisténcia Social — Departamento de
Assisténcia Social

1.4.DESCRICAO DOS SERVICOS, PROGRAMA ORCAMENTARIO E VALORES PREVISTOS

a) Servigos socioassistenciais sdo atividades continuadas que visam os objetivos, principios e
diretrizes estabelecidos para a politica de Assisténcia Social, padronizados em uma referéncia
unitaria de ambito nacional presente na Tipificagdo Nacional de Servicos Socioassistenciais,
aprovada pela Resolug¢do n? 109/2009 do Conselho Nacional de Assisténcia Social.

b) Programas socioassistenciais: S3o acGes ndo contempladas pela Tipificagdo Nacional dos Servicos
Socioassistenciais, mas que integram a rede socioassistencial do Municipio por meio de ac¢des
integradas e complementares as atividades do Servico de Protecdo e Atendimento Integral a
Familia - PAIF, atendendo individuos e familias que se encontram em situacdo de
vulnerabilidade social, exclusdo pela pobreza, risco pessoal e social em qualquer momento do
ciclo de vida, adotando estratégias e metodologias especificas. Seguir Termo de Referéncias
conforme ANEXO — IV Termo de Referéncia para programas Socioassistenciais
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c) Beneficios eventuais sdo provisdes suplementares e provisérias que integram organicamente as
garantias do SUAS, prestados em virtude de nascimento, morte, situagdes de vulnerabilidade
temporaria e de calamidade publica, nos termos do Decreto Federal n2 6.307/2007.

QUADRO DE DESCRICAO DE SERVIGOS, TOTAL DE VAGAS E VALOR GLOBAL PREVISTO

DESCRICAO  DOS  SERVICOS E | TOTAL DE | VALOR DE | VALOR PROGRAMACAO
PROGRAMAS DA PROTECAO SOCIAL | VAGAS REFERENCIA GLOBAL ORCAMENTARIA
BASICA DISPONIVEIS | POR USUARIO PREVISTO
Servico de Convivéncia e 01.0111.011151.08.244.0019.20
Fortalecimento de Vinculos 02.3.3.50.39.00.01 -
1 420 1,97 413.12
para criangas e adolescentes (6 81,9 3.128,80 01.0111.011151.08.244.0019.20
Servico de Convivéncia e 01.0111.011151.08.244.0019.20
Fortalecimento de Vinculos 02.3.3.50.39.00.01 -
2 180 1,97 177.055,2
para criangas e adolescentes 81,9 055,20 01.0111.011151.08.244.0019.20
Servico de Convivéncia e 01.0111.011151.08.244.0019.20
. , 02.3.3.50.39.00.01 -
3 Fortalecimento de Vinculos .
Id 120 64,09 92.289,60 01.0111.011151.08.244.0019.20
para 1dosos 02.3.3.50.39.00.02
Programa Socioassistencial 01.0111.011151.08.244.0019.20
para pessoa com deficiéncia 4l 313,02 154.005,84 02.3.3.50.39.00.01
01.0111.011151.08.244.0019.20
Programa Socioassistencial 02.3.3.50.39.00.01 -
5 _ 12 136, 205.485, :3.3.50.39.00.
para Criangas e Adolescentes > 36,99 05.485,00 01.0111.011151.08.244.0019.20
02.3.3.50.39.00.02
01.0111.011151.08.244.0019.20
Programa Socioassistencial 02.3.3.50.39.00.01 -
para familias 600 42,00 302.400,00 01.0111.011151.08.244.0019.20
02.3.3.50.39.00.02
~ TOTAL DE | VALOR DE | VALOR A
DESCRICAQ DA OFERTA DE VAGAS REFERENCIA GLOBAL Zio,?\:niwﬁai
BENEFICIOS EVENTUAIS i ¢
DISPONIVEIS POR USUARIO PREVISTO
Oferta de CESTAS BASICAS as 01.0111.011151.08.244.0019.20
7 1 184 . . .08.244, .
familias do PAIF >0 23,08 91.848,00 02.3.3.50.39.00.01
Oferta de beneficio eventual
em virtude de vulnerabilidade 01.0111.011151.08.244.0019.20
8 . . 14 106, 178.231,2 ‘ ) P '
temporaria, nascimento ou 0 06,09 8.231,20 02.3.3.50.39.00.01
morte
DESCRICAO DOS SERVICOS DA | TOTAL DE | VALOR DE | VALOR PROGRAMACAO
PROTECAO SOCIAL ESPECIAL DE | VAGAS REFERENCIA GLOBAL ORCAMENTARlA
MEDIA COMPLEXIDADE DISPONIVEIS POR USUARIO PREVISTO
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servigo de  Protecdo  Social 01.0111.011152.08.244.0019.20
Especial para Pessoas com 02.3.3.50.39.00.01 -
Deficiéncia, Idosas e seus 01.0111.011152.08.244.0019.20
9 - N 205 105,95 260.637,00 ’ ) P )
Familiares — habilitacdo e 02.3.3.50.39.00.02 -
comunitéria 02.3.3.50.39.00.05
Servico de Protegdo Especial a
adolescentes em cumprimento 01.0111.011152.08.244.0019.20
de medida socioeducativa de R
10 | - 90 323,70 349.596,00 | 02:3:3:50.39.00.01
Liberdade Assistida e de 01.0111.011152.08.244.0019.20
prestacio de Servicos a 02.3.3.50.39.00.02
Comunidade
DESCRICAO DOS SERVICOS DA | TOTAL DE | VALOR DE | VALOR PROGRAMACAO
PROTECAO SOCIAL ESPECIAL DE ALTA | VAGAS REFERENCIA GLOBAL 0R(;AMENTAR|A
COMPLEXIDADE DISPONIVEIS POR USUARIO PREVISTO
01.0111.011153.08.244.0019.20
Servigo de Acolhimento 02.3.3.50.39.00.01 -
Institucional para idosos, na 01.0111.011153.08.244.0019.20
11 . ) 45 1.235,74 667.299,60 ’ ) P )
modalidade abrigo 02.3.3.50.39.00.02 -
2002.3.3.50.39.00.05
Servico de Acolhimento
Institucional para idosos, na 01.0111.011153.08.244.0019.20
12 5 . 7. . . .08.244. .
modalidade abrigo 3.000,00 000,00 02.3.3.50.39.00.01
institucional, Grau Il
Servigo de Acolhimento 01.0111.011153.08.244.0019.20
Institucional de criangas, na 02.3.3.50.39.00.01-
. . 01.0111.011153.08.244.0019.20
13 modalidade abrigo 20 .
nstitucional. de 0 a 11 & 1650,00 396.000,00 02.3.3.50.39.00.02 -
Institucional, de 0 a 11 anos 01.01.111.011153.08.244.0019.
incompletos. 2002.3.3.50.39.00.05
Servigo de Acolhimento
Institucional de criangas, na
. . 01.0111.011153.08.244.0019.20
14 modalidade abrigo 12 . .
o & 1.000,00 144.000,00 02.3.3.50.39.00.01
institucional, de 12 a 18 anos
incompletos.
Servico de  Acolhimento 01.0111.011153.08.244.0019.20
Institucional para pessoas em 02.3.3.50.39.00.01 -
15 2 2,4 125.832 e
situacdo de rua, na 00 22,43 >-832,00 01.0111.011153.08.244.0019.20
modalidade Casa de Passagem 02.3.3.50.39.00.02

I) Os Servicos descritos acima como “Servicos” se trata da Resolucdo n2 109/2009 do Conselho
Nacional de Assisténcia Social, deverdo seguir precisamente o que preconiza a Tipificagao
Nacional de Servicos Socioassistenciais, devendo estar contempladas todas as fases e
requisitos no Plano de Trabalho apresentados, sendo: Descricdo do servico, usuarios, objetivos,
provisoes, trabalho essencial ao servico, aquisicées dos usuarios, condi¢des e formas de acesso,
unidade, periodo de funcionamento, abrangéncia, articulacdo em rede e impacto esperado.
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II) Os Planos de Trabalho apresentados para a implemento de Programas Socioassitenciais deverao
seguir os requisitos de execugao solicitados no Termo de Referéncias conforme ANEXO - IV
Termo de Referéncia para Programas Socioassistenciais

[l1) O Plano de Trabalho para os Programas socioassistenciais deverdo seguir estritamente o ANEXO |,
pelo qual serd monitorado. Bem como, os Planos de Trabalho para oferta de Beneficios
Eventuais, este devendo ter como norteador o disposto no Decreto Federal n2 6.307/2007.

IV) Os recursos do Fundo Municipal de Assistencial Social destinado aos servigos da Rede de Protecao
Social Basica e Especial, previstos na tabela acima, campo: “Valor global previsto” para o
periodo de (doze) 12 meses, serdo repassados divididos em parcelas mensais, fixas e
consecutivas, limitada a quantidade de vagas da proposta selecionada e classificada.

V) O atraso do repasse das parcelas de recursos publicos, destinados as OSC parceiras, de origem
federal e estadual somente serdo realizados a essas quando esses governos efetivarem o
crédito a conta da Prefeitura.

VI) A despesa estimada onerarda os recursos para o exercicio de 2019, sendo que as eventuais
prorrogacdes anuais se baseiam na estimativa de valores previstos neste chamamento, que
poderd a critério da administracdo publica, fundamentado em justificativas do 6rgdo técnico e
parecer juridico, indexar indices econdmicos de reparacdo de perdas inflaciondrias ou eventuais
aumentos de arrecadacdo, suplementando do montante de cada servico, considerando
eventuais majoracdes na demanda de atendimento ou de atividades propostas, ou ainda
guando comprovada a necessidade da entidade, que deverd estar consignado ao Plano
Plurianual e nas Leis de Diretrizes Orcamentaria de orcamentos futuros, vedada a modificacdo
do objeto.

VII)N3do sera permitida a atuacdo em rede.

VII)  Nado haverd contrapartida pela OSC selecionada face a impossibilidade de se mensurar
economicamente os bens por parte da Entidade.

IX) Para cada objeto a OSC deverad apresentar sua respectiva proposta em forma de Plano de
Trabalho - Anexo |, sendo que n3o serd aceito a apresentacdo de peca Unica para mais de um

objeto.

1.7. DA DISTRIBUICAO DAS VAGAS ENTRE AS OSC’s SELECIONADAS

1.7.1 A distribuicdo das vagas, entre as OSC’s selecionadas, sera efetuada pelo Departamento de
Assisténcia Social, nos seguintes termos:

a) No caso do numero de OSC’s selecionadas forem inferiores as necessidades de oferta do Municipio,
todos os interessados serdao convocados para a assinatura do Termo de Colaboracao;

b) No caso do numero de interessados seleciondos for superior as necessidades de oferta do Municipio,
este procederd a escolha mediante classificacdo apresentada no Resultado final homologado pela
Comissdo de Selecao;

1.7.2. O limite de recursos por objeto sera distribuido entre as propostas apresentadas e aprovadas, com
base na dimensdo e nos limites legais da quantidade dos usudrios atendidos e nas metas/atividades ou
etapas ofertadas, podendo o valor proposto no plano de trabalho sofrer ajuste inferior ou superior,
segundo a andlise da comissdo de sele¢do, fundamentada em critérios técnicos.
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2. DAS DATAS RELATIVAS AS FASES DO CHAMAMENTO
2.1. A cronologia estimada dos prazos referente ao Chamamento Publico fica assim distribuida:

Descricao Prazo
1) Publicagdo do Edital 29/09/2017
2) Sessdo publica sobre o presente Edital e a Lei N213.019/2014 16/10/2017

Local: Auditério da Prefeitura Municipal de Pindamonhangaba, | As 09:00h
Avenida Nossa Senhora do Bonsucesso, n°1400, Bairro Alto do
Cardoso;

3) Recebimentos dos Planos de Trabalho e Documentacao Até 31/10/2017
Das 8h00min as 17h00min, no Protocolo Geral da Prefeitura Municipal

de Pindamonhangaba, Avenida Nossa Senhora do Bonsucesso, n°1400,
Bairro Alto do Cardoso;

4) Publicacdo da classificacdo preliminar das propostas - apéds | Até 17/11/2017
conclusdo da selecdo e classificacdo, exarada pela Comissdao de
Selecdo;

5) Interposicdo de recursos Até 24/11/2017
Deverdao ser entregues das 8h0Omin as 17h00min, no Setor de

Protocolos da Prefeitura Municipal de Pindamonhangaba, Avenida
Nossa Senhora do Bonsucesso, n°1400, Bairro Alto do Cardoso, em
envelope especifico.

6) Publicacdo e homologacdo da classificacdo Final das propostas, pela | Até 01/12/2017

Comissdo de Selecao

3.DOS ANEXOS INTEGRANTES DO EDITAL
3.1.Integram este Edital, como se nele estivessem transcritos, os anexos abaixo relacionados, dispostos na

seguinte ordem:

a)
b)
c)
d)
e)
f)
9)

Anexo | — Proposta em forma de Plano de Trabalho;

Anexo Il — Minuta do TERMO DE COLABORACAO;

Anexo lll - Fundamentos legais para a execucdo dos servicos;

Anexo IV — Termo de Referéncia para Programas Socioassistenciais

Anexo V —Termo de Ciéncia e Notificacao.

Anexo VI — Cartilha explicativa de orientacdo para a execucao e prestacao de contas.

Anexo VI - Modelos de declaragdes para a celebragdo da parceria, conforme Subitem X do Item 9.3.

3.2. Estardo disponiveis, no site oficial da prefeitura — www.pindamonhangaba.gov.sp.br, os seguintes

documentos: Edital de Chamamento, Tipificacdo Nacional dos Servicos Socioassistenciais, Decreto Federal

n? 6.307/2007, Decreto Municipal que trata das comissGes e as Portarias de designacéo.
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4. DA ABERTURA

O Municipio de Pindamonhangaba, pessoa juridica de direito publico interno, inscrito no C.N.P.J. sob n?
4522.6214/0001-19, com sede na Avenida Nossa Senhora do Bonsucesso, n°1400, Bairro Alto do Cardoso,
nesta cidade, doravante denominado simplesmente MUNICIPIO, com fundamento na Lei Federal n®
13.019, de 31 de julho de 2014 e demais normas que regem a matéria, torna publico o EDITAL DE
CHAMAMENTO PUBLICO para selecdo de propostas apresentadas por Organiza¢des da Sociedade Civil,
doravante denominada simplesmente OSC, para a consecucdo de finalidades de interesse publico na area
socioassistencial, através de TERMO DE COLABORACAO.

5. DAS DISPOSICOES E RECOMENDAGOES PRELIMINARES

5.1. Os interessados em participar do presente Chamamento Publico poderdo solicitar esclarecimentos
diretamente ao Departamento de Assisténcia Social, Rua de Figueiredo, n°92, Bairro Alto do Cardoso,
pelo telefone (12) 3643-1609 ou 3643-1607 ou pelo endereco eletronico
vigilanciasocial.pinda@gmail.com. Os esclarecimentos deverdo ser encaminhados com antecedéncia

minima de 10 (dias) dias da data-limite para envio do Plano de Trabalho. Os esclarecimentos serdo
prestados pela Comissdao de Selecdo. Decorrido o prazo de recebimento das propostas ndo serdo mais
aceitos quaisquer questionamentos.

5.2. Qualquer pessoa poderd impugnar o presente Edital, com antecedéncia minima de 10 (dias) dias da
data-limite para envio dos Planos de Trabalho por petigdao protocolada no Protocolo Geral da Prefeitura
Municipal de Pindamonhangaba, Avenida Nossa Senhora do Bonsucesso, n°1400, Bairro Alto do Cardoso. A
resposta as impugnacdes caberd a Secretaria de Assuntos Juridicos.

5.3. As impugnacdes e pedidos de esclarecimentos ndo suspendem os prazos previstos no Edital. As
respostas as impugnacdes e os esclarecimentos prestados serdo juntados nos autos do processo de
Chamamento Publico e estarao disponiveis para consulta por qualquer interessado.

5.4. Eventual modificacdo no Edital, decorrente das impugnag¢des ou dos pedidos de esclarecimentos,
ensejara divulgacao pela mesma forma que se deu o texto original, alterando-se o prazo inicialmente
estabelecido somente quando a alteracdo afetar a formulag¢do das propostas ou o principio da isonomia.
5.5. Nos termos do § 62 do art. 27 da lei 13.019/2014 a homologacdo deste chamamento ndo gera direito
para a OSC a celebragdo da parceria.

6. DAS CONDICOES PARA PARTICIPACAO E CELEBRACAO

6.1. As propostas para parceria, apresentadas no Plano de Trabalho, devem atender aos seguintes critérios
eliminatérios:

6.1.1. Adequar-se aos marcos legais, normativos e regulatérios do Sistema Unico de Assisténcia Social, tais
como a Lei Organica de Assisténcia Social, a Politica Nacional de Assisténcia Social de 2004, a Norma
Operacional Basica do SUAS (Resolucdo CNAS n2 33/2012), a Norma Operacional Basica de Recursos
Humanos do SUAS, a Tipificagdo Nacional dos Servigos Socioassistenciais (Resolu¢do CNAS n2 109/2009), as
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orientagdes técnicas para os servigos socioassistenciais de autoria do Conselho Nacional de Assisténcia
Social e do Ministério do Desenvolvimento Social e Combate a Fome, as resolu¢des do CNAS que tratam do
reordenamento dos servi¢os socioassistenciais, entre outros;

6.1.2. Destinar, no minimo, 60% das vagas em servicos, programas e beneficios de Protecdo Social Basica a
usudrios encaminhados pelos Centros de Referéncia de Assisténcia Social (CRAS) , nos termos do Protocolo
de Gestdo Integrada de Servicos, Beneficios e Transferéncias de Renda no ambito do Sistema Unico de
Assisténcia Social, aprovado pela Resolugdo CIT n2 07/2009, e 100% de atendimento dos usuarios
encaminhados pelo servicos e programas de Protecdo Social Especial pelo Centro de Referéncia
Especializado de Assisténcia Social (CREAS);

6.1.3. Garantir a prestacdo absolutamente gratuita das acdes ofertadas, sendo vedada cobranca dos
usudrios de taxas de qualquer natureza, bem como a solicitacdo de contribuicdes ou contrapartidas
monetadrias, materiais, de trabalho ou de quaisquer outras modalidades;

6.1.4. Desenvolver alguma das seguintes acdes socioassistenciais, demonstrando o atendimento da
totalidade dos parametros, presentes nos marcos normativos e regulatdrios do SUAS, referentes aos
usudrios atendidos, aos objetivos da prestacdo, as provisdGes necessdrias (ambiente fisico, recursos
materiais, recursos humanos e trabalho social essencial), as aquisicdes a serem desenvolvidas, as
condicdes e formas de acesso, ao periodo de funcionamento, a abrangéncia, a articulacdo de rede e ao
impacto social esperado:

a) Servico de convivéncia e fortalecimento de vinculos;

b) Servico de protecdo social a adolescentes em cumprimento de medida socioeducativa de Liberdade
Assistida (LA) e de Prestagdo de Servigcos a Comunidade (PSC);

c) Servigo de protecao social especial para pessoas com deficiéncia, idosas e suas familias;

d) Servico de acolhimento institucional;

e) Programas socioassistenciais de Protecdo Social Basica n3o tipificados pela Resolugdo CNAS n.109/2009
gue complementem e qualifiguem a prestacdo do Servico de Protecdo e Atendimento Integral as Familias;
f) Beneficios eventuais de Assisténcia Social, concedidos em decorréncia de nascimento, morte,
vulnerabilidade temporaria ou calamidade publica.

6.2. Devera constar obrigatoriamente do Plano de Trabalho, sob pena de desclassificagdo da proposta da
parceria:

| — Diagndstico da realidade que serd objeto das atividades do fomento, devendo ser demonstrado o nexo
entre essa realidade e as atividades ou metas a serem atingidas;

Il — Descricdo pormenorizada de metas quantitativas e mensurdveis a serem atingidas e de atividades a
serem executadas, devendo estar claro, preciso e detalhado o que se pretende realizar ou obter, bem
como quais serdo os meios utilizados para tanto;

lIl — Prazo para a execucao das atividades e o cumprimento das metas;

IV — Definicdo dos indicadores, qualitativos e quantitativos, a serem utilizados para a afericdo do
cumprimento das metas;

V — Elementos que demonstrem a compatibilidade dos custos com os precos praticados no mercado ou
com outras parcerias da mesma natureza, devendo existir elementos indicativos da mensuracdao desses
custos, tais como: cotacOes, tabelas de precos de associa¢Oes profissionais, publicacGes especializadas ou
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quaisquer outras fontes de informacgao disponiveis ao publico;

VI — Plano de aplicagdo dos recursos a serem desembolsados pela administragdo publica;

VIl — Estimativa de valores a serem recolhidos para pagamento de encargos previdencidrios e trabalhistas
das pessoas envolvidas diretamente na consecuc¢ao do objeto, durante o periodo de vigéncia proposto;

VIl — Valores a serem repassados, mediante cronograma de desembolso compativel com os gastos das
etapas vinculadas as metas do cronograma fisico;

IX — Modo e periodicidade das prestacdes de contas, compativeis com o periodo de realizagdo das etapas
vinculadas as metas e com o periodo de vigéncia da parceria;

X — Prazos de analise da prestacdo de contas pela administracao publica municipal;

XI — Demonstracdo de atendimento dos critérios elencados no item 2.1 deste Edital;

6.3. Poderd participar do processo de selecao a OSC que ndo tenha finalidade lucrativa, e que realize
Servicos Sdcioassistenciaisde Protecdo Social Basica e Protecdo Social Especial de Média e Alta
Complexidade, conforme a Tipificacdo Nacional de Servigos Socioassistenciais, aprovada pela Resolugdo n?
109/2009 do Conselho Nacional de Assisténcia Social; Programas Socioassistenciais ou Beneficios
Eventuais conforme Decreto Federal n2 6.307/200 e que comprovem:

I - No minimo, 1 (um) ano de existéncia, com cadastro ativo, comprovados por meio de documentacao
emitida pela Secretaria da Receita Federal do Brasil, com base no Cadastro Nacional da Pessoa Juridica -
CNPJ;

Il - Experiéncia prévia na realizacdo do objeto da parceria ou de natureza semelhante, podendo ser
comprovado por instrumentos de parcerias anteriores mediante convénio com quaisquer administracées
publicas relativas ao respectivo objeto, e também pela inscricdo ativa junto ao Conselho Municipal de
Assisténcia Social (CMAS);

Il = Ter instala¢des, condicdes materiais e capacidade técnica e operacional para o desenvolvimento das
atividades ou projetos previstos na parceria e o cumprimento das metas estabelecidas, conforme itens 1,2
e 5 da tabela do item 8.4.

7. DA FORMA DE APRESENTACAO DAS PROPOSTAS E DOS DOCUMENTOS

7.1.As propostas referentes a este Chamamento Publico deverdo ser protocoladas até o hordrio e data
previstos no predambulo deste Edital, até as 17 horas do dia 27 de outubro de 2017, no Protocolo Geral da
Prefeitura Municipal de Pindamonhangaba, Avenida Nossa Senhora do Bonsucesso, n°1400, Bairro Alto do
Cardoso; em envelope ndo transparente, opaco, inviolavel e indevassavel.

7.2. As propostas deverao estar identificadas no seu exterior, com os seguintes dizeres:

PLANO DE TRABALHO/DOCUMENTACAO

RAZAO SOCIAL DA PROPONENTE:

OBJETO:

CHAMAMENTO PUBLICO PARA CELEBRACAO DE TERMO DE COLABORACAO N2 002/2017 -
DEPARTAMENTO DE ASSISTENCIA SOCIAL

7.3. N3o serdo aceitas propostas submetidas por qualquer outro meio, ou propostas protocoladas fora do
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prazo estabelecido neste edital.

7.4. Os Planos de Trabalho deverdo ser apresentados na forma de PROPOSTA unica, em conformidade com
o modelo apresentado no ANEXO |, redigida em linguagem clara, sem emendas, rasuras ou entrelinhas,
assinada na ultima pagina e rubricada nas demais, por seu responsavel legal ou por seu procurador
(devidamente identificado por meio do estatuto ou procuracdo).

7.5.0s documentos referentes a este chamamento publico deverdo ser protocolados até o horario e data
previstos no preambulo deste Edital, juntamente com o Plano de Trabalho, conforme Item 7.1 e seguintes.
7.6.0s documentos de habilitacdo deverdo ser apresentados em conformidade com o item 6 e seus
subitens, preferencialmente organizados na ordem do edital.

7.7.Nao serdo aceitos documentos submetidos por qualquer outro meio, ou protocolados fora do prazo
estabelecido neste edital.

7.8.Ap6s o recebimento dos documentos pela Comissdao de Sele¢do ndo serd permitida a inclusao de
qualquer outro, nem tampouco substituicdo aos documentos ora exigidos, inclusive no que se refere as
certidoes.

8. DA ANALISE DAS PROPOSTAS E CLASSIFICACAO DAS PROPOSTAS

8.1. A Comissao de Selecao, designada por Decreto Municipal, processara, julgara e homologara em meio
oficial as propostas.

8.2. A Comissdo de Selecdo emitird julgamento fundamentado de acordo com os termos estabelecidos
neste edital, e sera baseado no grau de adequacdo da proposta, bem como ao valor de referéncia, além de
definir sobre a capacidade operacional e técnica contidas na proposta.

8.3. O julgamento feito pela Comissdo de Sele¢ao devera conter critérios objetivos e isonémicos, de acordo
com a metodologia de pontuacdo de cada um dos critérios estabelecidos, no intuito de resguardar os
principios constitucionais da publicidade, impessoalidade e eficiéncia.

8.4. A Comiss3o de Selecdo poderad realizar, a qualquer tempo, diligéncias para verificar a autenticidade das
informacdes e documentos apresentados pelas entidades concorrentes ou para esclarecer duvidas e
omissdes. Em qualquer situacdo, devem ser observados os principios da isonomia, da impessoalidade e da
transparéncia.

8.5. Para subsidiar seus trabalhos, a Comissdo de Selecdo poderd solicitar assessoramento técnico de
especialista que ndo seja membro desse colegiado.

8.6. A Comissdo de Selecdo julgara e classificara as propostas, pontuando em parecer técnico registrado
em Ata, mediante afericdo dos seguintes critérios:

Metodologia de pontuagao
Requisitos Formas de comprovagoes

Pontuagdo
Pontos

maxima

10



MUNICIPIO DE PINDAMONHANGABA

Estado de Sao Paulo
SECRETARIA DE SAUDE E ASSISTENCIA SOCIAL

1) Possuir
equipamentos,
mobilidrios e

Apresentar relagdo que
identifique o patrimonio em
quantidades suficientes, em

Grau pleno de atendimento: 4 pontos

L. N A Grau satisfatério de atendimento: 2 pontos 4
eletrodomésticos em relagdo ao objeto podendo ser . . L. N .
o . . Grau insatisfatdério ou ndo atendimento: 0 pontos
condi¢des de uso ao comprovada mediante vista ao
objeto. local, se necessaria
2) Comprovar possuir N
L. Apresentar documentagdo
estrutura fisica para L. i .
. comprobatoria através de: Grau pleno de atendimento: 4 pontos
desenvolver o objeto . . . . . .
. escritura, cessao, locagdo e Grau satisfatério de atendimento: 2 pontos 4
em condicdes ) . . . L ~ .
. L alvara de funcionamento da Grau insatisfatdrio ou ndo atendimento: 0 pontos
satisfatodrias ]
prefeitura.
Se a Instituicdo ou organizagao
apresentar clareza e coeréncia Grau pleno de atendimento: 4 pontos
3) Detalhamento do . . L. .
Servi no detalhamento do servico. Grau satisfatério de atendimento: 2 pontos 4
ervigo
¢ Item averiguado no Plano de Grau insatisfatério ou ndo atendimento: 0 pontos
Trabalho apresentado.
- Se a Instituicdo ou organizagao
4) Descricdo das metas, o .
o . apresentar clareza e coeréncia | Grau pleno de atendimento: 4 pontos
indicadores e meios de . L. .
ificach no detalhamento do Item Grau satisfatério de atendimento: 2 pontos 4
verificagdo
¢ Monitoramento e Avaliagdo no | Grau insatisfatorio ou ndo atendimento: O pontos
Plano de Trabalho apresentado
Para o Plano de Trabalho que
apresentar o quadro de Grau pleno de atendimento: 4 pontos
recursos humanos de acordo Grau satisfatério de atendimento: 2 pontos 4
com as exigéncias da Equipe de | Grau insatisfatério ou ndo atendimento: O pontos
Referéncia e com vinculos de
5) Recursos Humanos trabalho ndo precarizados.
Outros profissionais além da
equipe de referéncia, e .
L . Grau satisfatério de atendimento: 2 pontos
compativeis com a execugdo do . . L. N . 2
Grau insatisfatério ou ndo atendimento: 0 pontos
trabalho.
(contrapartida da OSC)
Atende plenamente os
principios norteadores da
. Tipificacdo, como os Grau pleno de atendimento: 4 pontos
6) Sustentabilidade . . L. .
Técni parametros para Grau satisfatério de atendimento: 2 pontos 4
écnica
funcionamento, capacidade de | Grau insatisfatério ou ndo atendimento: O pontos
planejamento e avaliagdo de
suas atividades
Alnstituicdo ou organizagao 20% a 30% - Grau pleno de atendimento: 4
apresenta disponibilidade de pontos
7) Sustentabilidade Sori
,) ) recursos proprios para a 10% a 20% - Grau satisfatério de atendimento: 2
Financeira execugdo do servigo, sendo: 4
pontos
OBS: Apresentar balanc¢o . . . )
patrimonial da entidade do ano 0% - Grau insatisfatério ou ndo atendimento: 0
anterior pontos
TOTAL DE PONTOS | 30
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8.5. A pontuacado final atribuida serd o total dos pontos, que se constitui na soma do resultado de cada
requisito.

8.6. Sera considerada primeira colocada por objeto a OSC que obtiver a maior pontuacao.

8.7. Os casos de empate no Plano de Trabalho serdo analisados de acordo com os seguintes critérios
eliminatérios, na seguinte ordem:

a) possuir o CEBAS, conforme §1° do art.3° da Resolugdo CNAS n.21/2016;

b) maior nota no item “3”;

¢) maior nota no item “6”;

d) maior disponibilizacdo de recursos préprios (sustentabilidade financeira)

8.8. A proposta de Plano de Trabalho podera ser:

| = Desclassificada, caso a OSC ndo aceitar adequagbes de valores quando estes forem superiores para o
respectivo objeto, segundo analise da Comissao de Selecao;

Il — Passiva de adequacdo, com o consentimento do dirigente da OSC para adequa-la a valores condizentes
com o objeto, segundo analise da Comissao de Selecao.

8.9. Encerrada a etapa de classificacdo e ordenada as propostas, a Comissdao de Sele¢cdo procederd a
verificagdo dos documentos que comprovem o atendimento pela OSC selecionada dos requisitos previstos
no item 6.2 deste edital.

8.9.1. Na hipdétese da OSC selecionada, mesmo intimada, ndo apresentar os documentos exigidos neste
edital serd desclassificada. Neste caso, a OSC mais bem classificada poderd ser convidada a aceitar a
celebragao da parceria nos mesmos termos da proposta.

8.9.2. Caso a OSC convidada aceite celebrar a parceria, proceder-se-a a verificagdo dos documentos que
comprovem o atendimento aos requisitos deste edital.

8.10. Da Interposi¢ao de recursos e da homologacdo

8.10.1. Dos atos da Comissdo de Selecdo cabe recurso junto ao Departamento de Assisténcia Social, a
serem entregues no Setor de Protocolos da Prefeitura Municipal de Pindamonhangaba, Avenida Nossa
Senhora do Bonsucesso, n°1400, Bairro Alto do Cardoso, de forma imediata e motivada, observando-se o
prazo de 05 (cinco) dias Uteis que comeca a contar a partir do préximo dia util subsequente a publicacdo
do julgamento, no site oficial da Administracdo, para apresentacdo das razdes, ficando as demais
proponentes, desde logo, intimadas a apresentacdo de contra razées em igual prazo.

8.10.2. Qualquer recurso contra decisdo da Comissdo de Selecdo terda efeito suspensivo e o seu
acolhimento importara a invalidagao dos atos insuscetiveis de aproveitamento.

8.10.3. A decisdao em grau de recurso serd definitiva e dela dar-se-a conhecimento aos interessados,
através de comunicagdo pelo site oficial da Administracao.

8.10.4. N3o serdo conhecidos os recursos interpostos fora do prazo legal.

8.10.5. Apds a classificacdo dos Planos de Trabalhos as deliberacbes da Comissdo de Selecdo serdo
submetidas a homologacdao do Chefe do Poder Executivo.

8.10.6. O municipio divulgara o resultado da selegao na pagina do site oficial da Prefeitura e no Jornal
Tribuna do Norte, cuja publicacdo servira para cientificar os proponentes do resultado.
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9. DAS CONDIGCOES PARA A CELEBRACAO DO TERMO DE COLABORAGCAO

9.1. As OSCs selecionadas para celebrag¢ao das parcerias objetos deste chamamento, terdo o prazo de 5
dias Uteis para apresentar a documentacao descrita no item “9.3” deste edital.

9.1. As propostas serdo selecionadas na forma dos incisos | e Il do § 22 do art. 24 da lei 13.019/2014, na
seguinte forma:

9.1.1. Pela sele¢ao de propostas apresentadas exclusivamente por concorrentes sediados na Unidade
Federativa de S3ao Paulo, devendo os objetos do presente Chamamento serem executados no territério do
municipio de Pindamonhangaba, respeitando o principio da territorializacdo estabelecido nas politicas
setoriais do Sistema Unico da Assisténcia Social (SUAS).

9.1.2. Consideram-se propostas reconhecidas aquelas aprovadas pelo CMAS do Municipio de
Pindamonhangaba - SP, inscritas na politica da assisténcia social do Estado, junto a Delegacia Regional da
Assisténcia Social (DRADS), seguindo a politica de territorializacdo e intersetorialidade dos servigos
prestados.

9.2. As parcerias serdo formalizadas mediante a celebracio de TERMO DE COLABORACAO, conforme
minuta - anexo Il.

9.3. Para fins de celebragao da parceria as OSC deverdo apresentar:

| - Plano de trabalho, na forma da proposta — anexo I, cumprindo com os ajustes e apontamentos dados
pela Comissao de Selegao;

Il - Certidoes de regularidade fiscal, previdenciaria, tributaria, de contribuicdes e de divida ativa Municipal,
Estadual e Federal;

a) Certiddo de Regularizacdo com FGTS;

b) Certidao de Regularidade com o INSS (www.receita.fazenda.gov.br)

c) Certidao Negativa de Débitos Trabalhistas (www.tst.jus.br)

d) Certiddo Negativa de Débitos Mobilidrios Municipal (www.pindamonhangaba.sp.gov.br)

Il - Certiddao de existéncia juridica expedida pelo cartério de registro civil competente, ou cdpia do
Estatuto registrado na forma do artigo 33 da lei 13.019/2014 e eventuais alteraces;

IV — Cépia da ata de eleicdo do quadro da atual diretoria e do conselho fiscal;

V — Relagdo nominal atualizada dos dirigentes da OSC, com endere¢o, numero e 6rgao expedidor da
carteira de identidade e numero de registro no Cadastro das Pessoas Fisicas — CPF de cada um deles;

VI — Comprovante de endereco em que a OSC celebrante comprove funcionar no endereco registrado no
CNPJ com sede ou domicilio no Municipio de Pindamonhangaba, para a execucdo do objeto.

VIl — Comprovante de inscrigao da OSC no Conselho Municipal de Assisténcia Social de Pindamonhangaba.
VIII - Possuir estrutura fisica para a execugao dos servigos;

IX — Empregar recursos proprios nos servicos de forma direta, comprovado mediante a apresentacdo de
balanco patrimonial ou balancete contabil do exercicio de 2017, assinados pelo dirigente e pelo contador,
gue permita a identificacdo das receitas préprias separadas dos repasses de recursos publicos.

X — Declaragbes, conforme Anexo VI, atestando:

1) Que ndo emprega em trabalho noturno, perigoso ou insalubre menores de 18 (dezoito) e de qualquer
trabalho a menores de 16 (dezesseis) anos, ressalvado na condicdo de aprendiz, conforme determina o
artigo 79, inciso XXXIII da Constituicdo Federal;
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2) Que na Diretoria ndo ha agente politico ou respectivo conjuge ou companheiro, bem como parente em
linha reta, colateral ou por afinidade, até o segundo grau;

3-A) Que a organiza¢do ndo foi punida com uma das seguintes sancoes, pelo periodo que durar a
penalidade:

a) Ndo estar suspensa de participar em licitacdo e impedimento de contratar com a Administracao;

b) Nao estar declarada inidonea para licitar ou contratar com a Administragdo publica;

c) Ndo estar suspensa temporariamente da participacdo em chamamento publico e impedida de celebrar
termos de COLABORACAO, termos de colaboracdo, convénios e contratos com érgdos e entidades da
esfera de governo da Administracdo publica, por prazo ndo superior a 2 (dois) anos.

d) Ndo estar declarada inidonea para participar em chamamento publico ou celebrar termos de
COLABORACAO, termos de colaboracdo, convénios e contratos com 6rg3os e entidades de todas as esferas
de governo, enquanto perdurarem os motivos determinantes da punicdo ou até que seja promovida a
reabilitacdo perante a prépria autoridade que aplicou a penalidade, que serad concedida sempre que a OSC
ressarcir a administracdo pelo prejuizos resultantes, e apds decorrido o prazo da sancdo aplicada prevista
no inciso Il do art. 73 da Lei 13.019/2014;

3-B) Que ndo tenha tido contas de parceria julgadas irregulares ou rejeitadas por Tribunal ou Conselho de
Contas de qualquer esfera da Federag¢do, em decisao irrecorrivel, nos ultimos 8 (oito) anos;

3-C) Que ndo possui entre seus dirigentes pessoa:

a) Cujas contas relativas a parcerias tenham sido julgadas irregulares ou rejeitadas por Tribunal ou
Conselho de Contas de qualquer esfera da Federac¢do, em decisdo irrecorrivel, nos ultimos 8 (oito) anos;

b) Julgada responsavel por falta grave e inabilitada para o exercicio de cargo em comissdo ou fungao de
confianga, enquanto durar a inabilitagao;

c) Considerada responsavel por ato de improbidade, enquanto durarem os prazos estabelecidos nos incisos
I, 1ellldoart. 12 da Lei no 8.429, de 2 de junho de 1992;

4) Que nao havera contratacdo ou remuneracdo a qualquer titulo, pela entidade, com recursos repassados,
de servidor ou empregado publico, inclusive aquele que exerca cargo em comissao ou funcdo de confianca
de drgao ou entidade da Administracdo Publica celebrante, bom como seus respectivos conjuges,
companheiros ou parentes, até segundo grau, em linha reta, colateral, ou por afinidades.

5) Que declare sobre instalacGes e condi¢Ges materiais, em conformidade com o art. 33, caput, inciso V,
alinea “c”, da Lei Federal n2 13.019/2014;
6) Que conste os numeros das Contas Bancarias da entidade, nas esferas municipal, estadual e federal.

9.4. Ficara impedida de celebrar Termo de COLABORACAO a organizagdo da sociedade civil que:

| - Ndo esteja regularmente constituida ou, se estrangeira, ndo esteja autorizada a funcionar no territério
nacional;

Il - Tenha como dirigente servidor ou agente politico do Poder Municipal ou do Ministério Publico,
dirigente de 6rgdo ou entidade da administracdo publica de qualquer esfera governamental, ou respectivo
cOnjuge ou companheiro, bem como parente em linha reta, colateral ou por afinidade, até o segundo grau;
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Ill - Declarada inidGnea para licitar ou contratar com a Administragdao Publica, Direta ou Indireta, no ambito
Federal, Estadual e Municipal ou que tiver sofrido suspensdo temporaria ou impedimento de participagao
em licitacdo;

IV - Esteja sendo processadas, administrativa ou judicialmente, por denuncia de malversacdo de bens ou
recursos de origem publica, ou esteja cumprindo penalidades impostas por qualquer 6rgdo da
Administracao Publica, Direta ou Indireta, no ambito Federal, Estadual e Municipal ou pelo inciso Il, do
artigo 73, da Lei Federal 13.019/2014, verificada mediante pesquisa junto ao site do Tribunal de Contas do
Estado de S3ao Paulo, podendo estender a pesquisa a outros sites oficiais se comprovada atuacdo da OSC
em outras Unidades Federativas.

V - Tenha prestacdo de contas pendentes junto ao Municipio, reprovadas ou ndo apresentadas, pelo prazo
de 05 (cinco) anos;

VI - Tenha entre seus dirigentes pessoa:

1) Cujas contas relativas a parcerias tenham sido julgadas irregulares ou rejeitadas pelo TCE-SP, em
decisdo irrecorrivel, nos ultimos 8 (oito) anos;

2) Julgada responsavel por falta grave e inabilitacdo para o exercicio de cargo em comissdo ou funcdo de
confianga, enquanto durar a inabilitagao;

3) Considerada responsavel por ato de improbidade, enquanto durarem os prazos estabelecidos nos
incisos |, Il e lll do art. 12 da Lei n2 8.429, de 2 de junho de 1992;

10. DAS OBRIGACOES E VEDACOES PARA A 0SC

10.1. As obrigacdes da OSC, quanto a execucdo do objeto da parceria devera estar descrita na proposta
em forma de Plano de Trabalho — anexo I, coerentes com o respectivo termo de referéncia do servigo.
10.2. Movimentar os recursos repassados em conta-corrente especifica e em instituicdo financeira oficial,
preferencialmente no Banco do Brasil ou Caixa Econ6mica Federal.

10.3.Apresentar a prestacdo de contas financeira e os relatérios técnicos para efeito de monitoramento e
avaliacdo, na forma exigida pelo TCE-SP.

10.4. Manter em arquivo os documentos originais relativos a prestacdo de contas dos recursos pelo prazo
de 10 (dez) anos.

10.5. Divulgar na internet e em mural de facil acesso, em locais visiveis de suas sedes sociais e dos
estabelecimentos em que exerca suas acdes o extrato da parceria, na forma do art. 11 da lei 13019/2014.
10.6. E vedado com recursos publicos, repassados vinculados ao objeto deste edital:

| - Realizar despesas a titulo de taxa de administra¢do, de geréncia ou similar;

Il - Pagar, a qualquer titulo, servidor ou empregado publico com recursos vinculados a parceria, exceto se
previsto em lei especifica e na lei de diretrizes orcamentaria;

Il - Modificar o objeto, exceto no caso de ampliacdo de metas, desde que seja previamente aprovada a
adequacdo do plano de trabalho pela administracdo municipal;

IV - Utilizar, ainda que em cardter emergencial, recursos para finalidade diversa da estabelecida no plano
de trabalho;

V - Transferir recursos para clubes, associacdes de servidores, partidos politicos ou quaisquer OSC
congéneres;
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VI - Realizar despesas com:

a) Multas, juros ou corregao monetaria, inclusive referente a pagamentos ou a recolhimentos fora dos
prazos;

b) Publicidade, salvo as previstas no plano de trabalho e diretamente vinculadas ao objeto da parceria,
de carater educativo, informativo ou de orientacdo pessoal, das quais ndo constem nomes, simbolos ou
imagens que caracterizem promogao pessoal;

c) Pagamento de pessoal contratado pela proponente que ndao atendam as exigéncias do art. 46 da Lei
Federal n? 13.019/2014;

d) Obras que caracterizem a ampliacdo de area construida ou a instalacdo de novas estruturas fisicas;

e) Pagamento de despesas ndo constante no Plano de Trabalho;

f) Realizar despesa em data anterior e posterior a vigéncia do instrumento;

g) Pagamento a qualquer titulo a servidor ou empregado publico integrante de quadro de pessoal de
6rgado ou entidade publica da administracdo direta e indireta, por servicos de consultoria e assisténcia
técnica, salvo hipdteses previstas em leis especificas;

h) Utilizar, ainda que em carater emergencial, os recursos para a finalidade diversa da estabelecida no
projeto.

11.2. DAS OBRIGACOES DA ADMINISTRACAO PUBLICA

11.2.1. Emitir relatdrios técnicos de monitoramento e avaliacdo, no minimo quadrimestralmente.

11.2.2. Emitir parecer conclusivo anual ao final da parceria, sobre a conformidade do objeto e os
resultados alcancados durante a execu¢do do TERMO DE COLABORAGAO.

11.2.3. Homologar o monitoramento e avaliacdo da execucdo do(s) servigo(s) realizado(s), por intermédio
da Comissdao de Monitoramento e Avaliacdo designada pelo Poder Executivo, vinculados ao objeto da
politica municipal de assisténcia social, a luz da proposta de trabalho apresentada pela Organizacdo
selecionada e acrescida dos elementos constantes do parecer da Area Técnica de Supervisdo da SMAS, nos
termos da legislacdo em vigor.

11.2.4. Manter acompanhamento dos relatérios de visitas do técnico supervisor responsavel, obedecidas
as normas técnico-operacionais, assegurando seu acesso as areas técnicas do Departamento de Assisténcia
Social.

11.2.5. Disponibilizar e repassar os recursos vinculados a presente parceria, comprovada a regularidade do
objeto.

11.2.6. Examinar e aprovar as presta¢des de contas dos recursos financeiros repassados a Organizagao,
fiscalizando o adequado uso da verba e o cumprimento das clausulas da parceria.

11.2.7.Aplicar sanc¢Oes administrativas quando verificar que a execucdo da parceria estd em desacordo
com o plano de trabalho e com as normas deste edital, garantida a prévia defesa.

12. DISPOSICOES FINAIS

12.1. N3o serdo consideradas alegacdes de ndo entendimento ou de interpretacdo erronea das regras e
condicdes previstas neste Edital.

12.2. O dirigente da OSC é responsavel pela fidelidade e legitimidade das informacGes prestadas e dos
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documentos apresentados. A falsidade de qualquer documento apresentado ou a inverdade das
informacgdes nele contidas implicard na desclassificacdo do projeto e na imediata desconsideragao da
inten¢do de firmag¢do do TERMO DE COLABORACAO, bem como a adogdo, se for o caso, das medidas
cabiveis para a responsabilizacao, inclusive penal.

12.3. Os proponentes assumem todos os custos de preparagao e apresentagdo de suas propostas e o
municipio ndo sera responsavel por esses custos, independentemente da condugao ou do resultado deste
Chamamento Publico.

12.4. A remuneracado de equipe de trabalho com recursos transferidos através da parceria ndo gera vinculo
trabalhista com a Administracdo Publica, nem tampouco a inadimpléncia da OSC em relacdo aos encargos
trabalhistas ndo transfere a Administracdo a responsabilidade por seu pagamento, nem podera onerar o
objeto do TERMO DE COLABORACAO ou restringir a sua execug3o.

12.5. A simples formalizagdo da entrega do Plano de Trabalho implica o perfeito entendimento e aceitacgao,
pelo proponente, de todos os termos deste Edital, e se submetem as seguintes condicoes:

| - Ficara impedida de celebrar qualquer modalidade de parceria prevista nesta Lei a organizacdo da
sociedade civil que que atende as condicbes de participacdo no chamamento publico e assim eximird a
Administracdo do disposto no art. 10 da Lei Federal n2 8.429/92 e posteriores alteracgdes;

Il - Que tomou conhecimento de todas as informagdes e locais para o cumprimento das obriga¢des
relacionadas ao objeto do chamamento publico; que com o mesmo esta perfeitamente definido, e que tem
a exata compreensdo da futura execucdo do objeto;

Il - Que assume a inteira responsabilidade pela perfeita execucdo do objeto que estd sendo chamado a
parceria, se for vencedora, e adere plenamente aos termos do presente Edital como integrante do TERMO
DE COLABORACAO que resultar independentemente de sua transcric3o;

IV - Que assegura que inexiste impedimento legal para celebrar parceria com a Administragdao Publica;

V - Que atende as normas relativas a saude e seguranca do trabalho.

12.6. Na contagem dos prazos estabelecidos neste edital e seus anexos excluir-se-a o dia do inicio e incluir-
se- a o do vencimento.

12.7. A parceria celebrada na forma prevista terd vigéncia por até 12 (doze) meses, podendo ser
prorrogada por até 48 meses, a critério da administracao.

12.8. O presente edital encontra-se disponivel gratuitamente pela Internet, no endereco
www.pindamonhangaba.sp.gov.br.

12.9. Os casos omissos serdo decididos pela Comissdo de Selecdo, em conformidade com as disposicoes
constantes dos dispositivos legais citados neste edital.

12.10. A qualquer tempo, o presente edital poderd ser revogado por interesse publico, ou anulado, no
todo ou em parte, por vicio insanavel, sem que isso implique direito a indenizacdo ou reclamacdo de
qualquer natureza.

12.11. O Foro designado para julgamento de quaisquer questdes judiciais resultantes deste Edital serd o
Foro de Pindamonhangaba, Estado de Sao Paulo.

Pindamonhangaba - SP, 29 de setembro de 2017.
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Dr. Isael Domingues
PREFEITO DE PINDAMONHANGABA

ANEXO | - MODELO DE PLANO DE TRABALHO
(Fazer em papel timbrado da instituicao)

PLANO DE TRABALHO 2018

1. IDENTIFICAGAO DA ORGANIZAGAO SOCIAL PROPONENTE

Razdo Social

Data de criagao C.N.P.J.

Inscrigdo no CMAS n2

Enderecgo

Cidade UF

CEP E-mail

DDD/Tel FAX

Conta Corrente Banco Agéncia

Nome do Representante Legal

CPF RG

Cargo Fungao
Endereco CEP

Inicio mandato: Fim do mandato:

Nome do Técnico Responsavel

CPF RG
Formacgao Profissional N° Registro
Cargo Fungdo
Enderego CEP
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2. TiTULO

Obs.: Deve refletir a natureza do problema enfocado e ter impacto significativo em seu leitor.

2.1 CLASSIFICAGAO DA PROPOSTA Obs.: Escolher uma Unica opgdo.

() Servico de Convivéncia e Fortalecimento de
Vinculos para Criangas e Adolescentes
( )oa6anos
( )6a15anos
( )15a17 anos
( )idosos

() Servico de Protecdo Social Especial a adolescentes
em cumprimento de medida socioeducativa de
Liberdade Assistida e de Prestacdo de Servicos a
Comunidade

() Programas socioassistenciais de Protec¢do Social
Basica n3o tipificado pela Resolugdo 109/2019 que
complemente o PAIF

() Servico de Protecdo Social Especial para pessoas
com deficiéncia, idosas e suas familias

) Beneficios eventuais:
) Cestas Basicas
) Em virtude de nascimento e/ou morte

) Servico de acolhimento institucional
)0 a1l anos
) 12 a 18 anos

(
(
(
() Servico de acolhimento institucional para Pessoas
em situac¢do de Rua

) Servico de acolhimento institucional para Idosos
)Graulell

(
(
(
(
(
( )Graulll

2.2 IDENTIFICAGAO DA AGAO E CAPACIDADE DE ATENDIMENTO

Para qual agdo (servigo, programa ou beneficio) esta

direcionado o Plano de Trabalho, em conformidade com o

no Quadro Descri¢do dos Servigos.

CAPACIDADE DE ATENDIMENTO PRETENDIDA:

VALOR DE REFERENCIA POR USUARIO:

VALOR ANUAL PREVISTO:

2.4 DIAGNOSTICO DA REALIDADE

Diagnéstico da realidade que serd objeto das atividades do fomento, devendo ser demonstrado o nexo entre

essa realidade e as atividades ou metas a serem atingidas.

Descrever a metodologia empregada, identificando as fontes de informacdo e os procedimentos adotados para

coleta e andlise.

2.5 JUSTIFICATIVA

Indicar o(s) motivo(s) que justificam a proposta apresentada.

2.6 OBIJETIVO GERAL
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Deve ser abrangente e genérico e estar de acordo com o definido nos marcos legais, normativos e regulatdrios
do SUAS. O objetivo geral deve ser formulado como uma unica sentencga, iniciada necessariamente por um verbo
no infinitivo.

2.7 OBIJETIVOS ESPECIFICOS

Devem ser apresentadas ac¢Ges especificas que, uma vez executadas, culminam com o alcance do objetivo geral.
E a diretriz para a elabora¢io da metodologia e das atividades a serem desenvolvidas no Plano de Trabalho
visando atender o objetivo geral.

2.8 PUBLICO ALVO

Perfil da populagao Critérios de selecio Formas de acesso
atendida ¢ Obs.: Admite-se multipla marcagdo.
() Procura espontanea
( ) Encaminhamentos da rede
socioassistencial
() Encaminhamentos de outras
politicas setoriais
( ) Encaminhamentos dos Sistemas
de Garantia de Direitos e de Justica.
3. ATIVIDADES DESENVOLVIDAS
. DIVISAO CRONOGRAMA
. ] _ NUMERO DE
N ATIVIDADE RESPONSAVEL PELA ACAO POR
ATENDIDOS GRUPOS DURACAO | PERIODICIDADE

1

2

3

3.MONITORAMENTO E AVALIAGAO
As metas sempre sdo numéricas (unidades, %), colocar ao menos 3 metas
METAS INDICADORES MEIOS DE VERIFICACAO
Exemplo: Lista de Presencga
Frequéncia . o
75% das familias participando das L Registro Fotografico
. . Assiduidade
reunioes mensais Fichas de inscri¢cdo
(USAR QUANTAS LINHAS FOREM
NECESSARIAS)

4. RECURSOS FISICOS E MATERIAIS
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Detalhar as dependéncias da instituicao, como edificios, prédios, salas, quadras, refeitério, maquinas,
equipamentos, instalagdes que serdo utilizadas na execugao das atividades

N° TIPO QUANTIDADE DESCRICACO DO USO NO SERVICO
1 (USAR QUANTAS LINHAS FOREM
NECESSARIAS)
2
5. RECURSOS HUMANOS
(Listar somente recursos humanos envolvidos na execucdo do servico)
N i Carga Hordria . Atividade
N° Fungdo Vinculo Salario Base .
(semanal) desenvolvida
Exemplo: CLT 30h semanais )
1 ) . RS 3.000,00 Orientador SCFV
Assistente Social
2
3
6. PLANO DE APLICAGAO FINANCEIRA
6.1. DESPESAS
(Listar todas as despesas, incluindo encargos trabalhistas)
CUSTO MENSAL CUSTO ANUAL
N° TIPO DE DESPESA TIPO DE VERBA
PREVISTO PREVISTO
1 (USAR QUANTAS LINHAS FOREM
NECESSARIAS)
2
3

ORIENTACOES:

-Descrever por modalidade e género da despesa;

- Destacar o custo mensal e anual;

- Identificar os custos separados por verba, municipal, estadual, federal e fonte prdépria.

(Na planilha de custos ndo serdo admitidas despesas com titulagdo genérica (despesas gerais, outras despesas,
diversos), taxas administrativas e demais despesas vedadas pelos dispositivos legais que regem a transferéncia de
recursos publicos as instituicdes privadas)

21



MUNICIPIO DE PINDAMONHANGABA
Estado de Sao Paulo
SECRETARIA DE SAUDE E ASSISTENCIA SOCIAL

22



MUNICIPIO DE PINDAMONHANGABA
Estado de Sao Paulo
SECRETARIA DE SAUDE E ASSISTENCIA SOCIAL

6. PLANO DE APLICACAO FINANCEIRA

6.2. CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO

DESPESA 1° 2° 3° 4°
MES MES MES MES

50

60

No

DESPESA 7° 8° 9° 10°
MES MES MES MES

11°
MES

12°
MES
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7.IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO REPRESENTANTE LEGAL, TECNICO RESPONSAVEL E PROFISSIONAL RESPONSAVEL
PELA PRESTACAO DE CONTAS

REPRESENTANTE LEGAL
Nome:
Data
Assinatura:

RESPONSAVEL TECNICO PELA EXECU(;AO DO SERVI(;O/PROGRAMA/BENEFiCIO SOCIOASSISTENCIAL
Nome:

Data:
Assinatura:
RESPONSAVEL PELA PRESTACAO DE CONTAS
Nome:
Data:
Assinatura:
Pindamonhangaba, de de 2017.
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ANEXO Il - MINUTA DO TERMO DE COLABORACAO

TERMO DE COLABORAGAO TECNICA E FINANCEIRA CELEBRADO ENTRE A PREFEITURA
MUNICIPAL DE PINDAMONHANGABA E (RAZAO SOCIAL DA ENTIDADE)

Pelo presente Termo de COLABORACAO, de um lado a PREFEITURA MUNICIPAL DE PINDAMONHANGABA,
neste ato representada pelo Prefeito Municipal, Sr. Dr. Isael Domingues, CPF 087.657.868-74 e pela
Secretdria Municipal de Saude e Assisténcia Social, Sra. Valéria dos Santos, doravante designado
simplesmente MUNICIPIO, e de outro lado (RAZAO SOCIAL DA ENTIDADE), doravante designada
simplesmente OSC, resolvem firmar o presente Termo, conforme as seguintes clausulas:

CLAUSULA PRIMEIRA — DO OBJETO

O presente termo de COLABORACAO tem por objeto a execu¢do do Plano de Trabalho proposto pela
Colaboradora, na forma do artigo 22 e seguintes da Lei Ordinaria n? 13.019/2014, e aprovado pelo
MUNICIPIO, sendo parte integrante e indissociavel deste instrumento, independentemente de transcricdo.

Paragrafo 12 - A OSC prestara servico de (DESCREVER OBJETO DO PLANO DE TRABALHO E NUMERO DE
VAGAS CONCEDIDAS)

Paragrafo 29- E vedado adotar na execugdo dos servicos escolha discriminatéria ou exclusiva, que privilegie
a discriminacdo por faixa etaria de idade, sexo ou orientacdo sexual, deficiéncia ou de outras formas,
obrigando a permanecerem juntos na mesma unidade da instituicdo os grupos de criangas e adolescentes
com vinculo de parentesco, tais como irmdos e primos.

CLAUSULA SEGUNDA - DAS OBRIGACOES DO MUNICIPIO

| - Publicar na imprensa oficial ou no jornal o extrato deste Termo de COLABORACAO e de seus eventuais
aditivos, nos prazos e nos moldes previstos no § 12 do art. 32 e no art. 38, da Lei Ordinaria Federal n?
13.019/2014;

Il — Efetuar os repasses de recursos a OSC para a execuc¢do do objeto deste Instrumento, no valor de RS
................. (por extenso), através de depdsito bancdrio nas contas corrente de custeio, junto ao Banco
(nome do Banco) cujos numeros constam abaixo discriminados, e serdo utilizadas pela OSC para execucdo
do presente Termo;

Cadigo Numero da
Verba Valor Global e .
Agéncia Conta Bancaria
Recurso Federal RS e,
Recurso Estadual RS o,
Contrapartida RS o L eeeee ]
Total a ser Repassado [ (U PO
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Il — Supervisionar, acompanhar e avaliar, qualitativa e quantitativamente, os servigos prestados pela OSC,
bem como apoia-la tecnicamente em decorréncia da execugdo das atividades, objeto deste Instrumento;

IV — Notificar para que a OSC adote providéncias necessdrias para o exato cumprimento das obrigacdes
decorrentes deste Instrumento, sempre que verificada alguma irregularidade, sem prejuizo da retengao
das parcelas dos recursos financeiros, até o saneamento dos eventuais apontamentos;

V — Monitorar e Avaliar o objeto:

a) Homologando os relatérios de fiscalizacdo;

b) Quanto a execucdo fisica e atingimento das metas qualiquantitativas;

c) Quanto a correta e regular aplicagdo dos recursos financeiros.

CLAUSULA TERCEIRA — DAS OBRIGACOES DA 0SC

| — Executar os servigos socioassistenciais a que se refere o objeto;

Il — Zelar pela manutencdo de qualidade dos servicos prestados, de acordo com as diretrizes técnicas e
operacionais definidas pelo MUNICIPIO e aprovados pelo Conselho Municipal de Assisténcia Social, em
consonancia com a Politica Nacional de Assisténcia Social;

Il - Observar as orientacdes do MUNICIPIO, decorrentes do trabalho de acompanhamento e supervisdo
das atividades ou projeto e, também, das fiscalizacbes periddicas realizadas pelo Juizo e Promotoria e
propor ajustes necessarios para melhor executar as acdes, alcancar eficdcia, eficiéncia e economicidade;

IV — Manter recursos humanos, materiais e equipamentos sociais adequados e compativeis com o
atendimento dos servigos assistenciais que os obriga a prestar, com vistas ao cumprimento dos objetivos
deste Instrumento;

V - Proporcionar amplas e iguais condi¢cGes de acesso a populacdo abrangida pelos servigos assistenciais,
sem discriminacdo de qualquer natureza, zelando pela seguranca e integridade fisica dos usuarios;

VI — Aplicar integralmente os recursos financeiros repassados pelo MUNICIPIO, inclusive eventuais
rendimentos de aplicacdo financeira, na prestacdao dos servigos objeto deste Instrumento, conforme
estabelecido na clausula primeira;

VIl — Apresentar, nos prazos exigidos pelo Departamento de Assisténcia Social, por meio do relatério
circunstanciado, as atividades desenvolvidas, comprovando que os recursos financeiros recebidos foram
aplicados nas agdes previstas no Plano de Trabalho, além da relagdo nominal e documentos de todos os
assistidos;

VIIl — Prestar contas ao MUNICIPIO, conforme clausula sexta deste Termo de COLABORACAO, inclusive
apresentar mensalmente extrato e conciliacdo bancaria;

IX — Realizar e comprovar com certificacdo, formacdo inicial a empregado admitido, e no minimo duas
capacitacdes continuadas aos profissionais contratados e vinculados aos servicos, podendo recorrer ao
apoio dos profissionais do Departamento de Assisténcia Social, a fim de assegurar a execugdo do plano de
trabalho, avaliacdo sistematica para a prestacdo do servico com qualidade dentro da politica de assisténcia
social do municipio;
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X — Manter a contabilidade e registros atualizados e em boa ordem, bem como relagao nominal dos
beneficidrios das ac¢Oes colaboradas a disposicdo dos drgdos fiscalizadores, e ainda, manter registros
contdbeis especificos relativos aos recebimentos de recursos publicos;

Xl — Assegurar a Comissdao de Monitoramento e Avalia¢cdo, ao Conselho de Assisténcia Social, e aos demais
Conselhos, ao Juizo e a Promotoria condigdes necessarias ao acompanhamento, supervisao, fiscalizagao e
avaliacdo da execucgdo e dos servigos prestados;

XII - Apresentar relatdrio mensal, referente aos doze meses de execucdo da parceria, conforme acordado
com o Departamento de Assisténcia Social, demonstrando o atendimento prestado, com os aspectos
guantitativos e qualitativos, considerados, respectivamente, a capacidade e o nimero de beneficiarios,
bem como os resultados alcang¢ados na implementagao dos servigos;

Xl - Alimentar os sistemas de controle de dados dos servigos, informatizados ou manuais, adotados pelo
Departamento de Assisténcia Social, bem como os decorrentes das normas expedidas pela Unido e pelo
Governo do Estado de S3o Paulo;

XIV - Manter identidade do trabalhador social mediante crachd contendo nome completo, cargo, funcdo e
logomarca da 0OSC;

XV - Manter, durante o prazo de vigéncia deste termo de COLABORACAO, a regularidade das obrigacdes
perante a Previdéncia Social e o Fundo de Garantia do Tempo de Servico;

XVI - Comunicar o Departamento de Assisténcia Social toda e qualquer alteracdo ocorrida em seus
estatutos sociais, mudancas de diretoria ou substituicdo de seus membros.

XVII — Apresentar, na ocasido da prestacdo de contas das parcelas, copias de CND Mobilidrio Municipal,
CRF, Certidao Conjunta da Divida Ativa, Certiddo Negativa de Débitos Trabalhistas atualizadas, podendo ser
substituidas pela simples pesquisa realizada pelo Orgdo Gestor nos respectivos portais dos governos, na
internet;

XVII — Atender eventuais solicitacdes verbais, por e-mail, telefone ou outros meios acerca de
levantamentos de dados formulados pelo Departamento de Assisténcia Social, com a pronta apresentacdo
dos documentos solicitados no prazo estipulado;

XIX — Apresentar, caso solicitado, nome e nimero da Carteira de Trabalho e Previdéncia Social de cada um
dos trabalhadores recrutados para executar os servicos vinculados ao objeto, mediante prévio registro com
base na legislacdo trabalhista, bem como, inclusive de eventual empregado substituto;

XX - Promover a publicagdo integral de extrato do relatério de execugao fisica e financeira deste Termo de
COLABORACAO, nos termos do art. 11 da Lei n2 Ordinéria Federal n2 13.019/2014.

XXI - Manter os recursos aplicados no mercado aberto em titulos da divida publica quando os recursos
forem utilizados em prazo inferior a 30 (trinta) dias, e em caderneta de poupanca quando ndo utilizados no
prazo superior as 30 (trinta) dias, sendo que estes valores deverdo ser aplicados na parceria e deverdo
constar obrigatoriamente na prestacao de contas junto com os demais recursos repassados. Inclusive
apresentando os extratos bancarios mensais de eventual aplicacdo financeira fornecidos pela instituicao
bancaria.

XXIl - Efetuar os pagamentos somente por transferéncia direta ao fornecedor (DOC, TED, Débito), pessoa
fisica ou juridica, inclusive dos empregados, vedada a emissdo de cheque para desembolso ou quaisquer
pagamentos;
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XXIIl - Manter e movimentar os recursos em conta bancaria, em banco publico, citados neste instrumento;
XXIV - Se responsabilizar exclusivamente pelo gerenciamento administrativo e financeiro dos recursos
recebidos, inclusive no que diz respeito as despesas de custeio, de servigos e de pessoal;

XXV - Se responsabilizar exclusivamente pelo pagamento dos encargos trabalhistas, previdenciarios, fiscais
e comerciais relativos ao funcionamento da instituicdo e ao adimplemento do termo de COLABORACAO,
manter as certiddes negativas em dia, ndo se caracterizando responsabilidade solidaria ou subsidiaria da
Administracdo Publica pelos respectivos pagamentos, qualquer oneracdo do objeto da parceria ou
restricdo a sua execucao;

XXVI - Elaborar e entregar o balango patrimonial, o balancete analitico anual, e demais demonstracdes
contabeis solicitadas pelo TCE-SP, segundo as normas contabeis vigentes para o terceiro setor;

XXVII - Manter em seus arquivos durante o prazo de 10 (dez) anos, contados do dia util subsequente ao da
prestagao de contas, os documentos originais que compdem a prestagao de contas.

CLAUSULA QUARTA - S3o atribui¢des da Organizagio selecionada:

| - Realizar diagndstico, mapeando os servigos conveniados ou ndo, localizando a rede de servigos a partir
dos territorios de maior incidéncia de vulnerabilidade e riscos, de forma a propiciar a universalidade de
cobertura entre individuos e familias.

Il - Elaborar Plano de Acdo seguindo as diretrizes do Edital.

Il - Participar e propiciar a capacitacdo continuada dos seus colaboradores e gestores tanto as oferecidas
pelo Departamento de Assisténcia Social, como as viabilizadas pela rede local;

IV - Realizar as a¢0es previstas no plano de trabalho, respeitando as diretrizes e eixos dos servigos;

V - Responsabilizar-se pela manutencdo, reforma e ampliagdo do espaco fisico;

VI - Participar da sistematizacdo, monitoramento das atividades desenvolvidas e do processo de avaliacado;

CLAUSULA QUINTA — DOS RECURSOS FINANCEIROS

O valor total estimado do presente instrumento € de RS ....eeeeeeeeeeeereeceeenns , (por extenso) onerando as
seguintes rubricas orcamentdrias da Secretaria Municipal de Saude e Assisténcia Social, conforme quadro
abaixo:
Programa dos Servicos de Protecdo Social - Repasses 2018
Fontes de| , . . ~ -
Basica — RS Especial — RS Dotagao orcamentaria
recursos
Funcional Programatica:.......cc.......c......
Fonte -.....ccccceees
Estadual ou 5di :
RS oo RS oo Cédigo de Despesa: ....cccceuvvrvvveenenn.
Federal Aplicacdo: .............
Ficha de Controle de Verba...........
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Fonte -.....cccoeeeeeeee
Cont'rafpartida RS oo RS . Codigo de Despesa: .......oovveeeeeennne.
municipal Aplicac3o: .............

Total a ser
RS oo, (por extenso)

repassado

Paragrafo Unico - O repasse de cada parcela sera efetuado mensalmente, condicionada a apresentagao e
aprovagcao da prestacao de contas da parcela anterior.

CLAUSULA SEXTA — DAS PRESTACOES DE CONTAS

A OSC prestara contas ao MUNICIPIO, da seguinte forma:

| - Contas parciais: serdo prestadas de mensalmente ao Departamento de Assisténcia Social e as
normativas vigentes do Tribunal de Contas do Estado, a cada quatro meses, devendo conter a
documentacdao comprovadora (original e copia, ou imagem em PDF pesquisavel) da aplicacdao dos recursos
recebidos mensalmente, conforme descrito no Plano de Trabalho, devidamente acompanhado de relatério
circunstanciado das atividades desenvolvidas; extratos bancarios conciliados, evidenciando a
movimentacdo do recurso e a rentabilidade do periodo; relatério de receita e de despesas; certiddo
negativa de regularidade junto a Previdéncia Social (CND - CNDT) e FGTS (CRF), relagdo nominal dos
atendidos;

lI- Contas anuais: deverdo ser apresentadas até janeiro subsequente, nos moldes das Instrucdes especificas
do Tribunal de Contas do Estado (prestacdo de contas do recurso total recebido no exercicio, incluindo
rentabilidade). Eventuais saldos ndo utilizados deverdo ser restituidos aos cofres municipais ao término da
parceria devidamente corrigidos, conforme clausula Décima Terceira.

Paragrafo 12 - Para fins de comprovacao dos gastos, ndo serdo aceitas despesas efetuadas em data
anterior ou posterior a vigéncia da parceria;

Paragrafo 22 - Ndo poderdo ser pagas com recursos da parceria, despesas decorrentes de:

| - Taxa de administracdo, de geréncia ou similar;

Il - Pagamento de servidor ou empregado publico sem que a lei especifica e ou a lei de diretrizes
orcamentadria autorize;

lIl - Multas, juros ou correcdo monetaria, inclusive referentes a pagamentos ou a recolhimentos fora dos
prazos;

IV - Publicidade, salvo as previstas no Plano de Trabalho e diretamente vinculadas ao objeto da parceria, de
carater educativo, informativo ou orientacdo pessoal, das quais ndo constem nomes, simbolos ou imagens
gue caracterizem promocgao pessoal;

V - Pagamento de pessoal contratado pela OSC, que ndo atendam as exigéncias do artigo 46 da Lei
Ordindria n2 13.019/2014;
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VI - Obras que caracterizem a ampliacdo de area construida ou a instalagdo de novas estruturas fisicas.
VIl — Bens permanentes;

Paragrafo 32 - Ao adquirir equipamentos e materiais permanentes com recursos provenientes deste
Instrumento a OSC deverd grava-lo com cldusula de inalienabilidade e formular promessa de transferéncia
da propriedade ao MUNICIPIO, na hipdtese de sua extincdo da acdo.

Pardgrafo 42 - A falta de prestacdo de contas nas condicdes estabelecidas nesta Clausula, ou a sua nao
aprovacdao pela Comissdo de Monitoramento e Avaliacdo importard na suspensdo das liberacoes
subsequentes até a correcao das impropriedades ocorridas.

Paragrafo 52 - E responsabilidade exclusiva da OSC o gerenciamento administrativo e financeiro dos
recursos recebidos, inclusive no que diz respeito as despesas de custeio, e especialmente as de pessoal,
incluindo-se os encargos trabalhistas, previdencidrios, fiscais, ndo se caracterizando responsabilidade
solidaria ou subsidiaria do MUNICIPIO pelos respectivos pagamentos, qualquer oneracdo do objeto da
parceria ou restricdo a sua execucao.

CLAUSULA SETIMA — DA AVALIACAO DOS RESULTADOS ALCANCADOS

Em consonancia com o disposto na alinea “h” do artigo 35 da Lei Ordinaria Federal n? 13.019 de
31/07/2014, a Comissdo de Monitoramento e Avaliacdo, designada através do Decreto n® ,
realizard o monitoramento e avaliacdo da parceria, no prazo da vigéncia da parceria, sem prejuizo do
monitoramento pelo Conselho Municipal de Assisténcia Social de Pindasmonhangaba, Conselhos afins,
conforme o caso, e da fiscalizacdo do Poder Judicidrio, Ministério Publico e Conselho Tutelar.

Paragrafo Unico - Fica assegurado o livre acesso dos servidores do Departamento de Assisténcia Social, do
Controle Interno Municipal e do Tribunal de Contas correspondentes aos processos, aos documentos, as
informacdes referentes aos instrumentos de transferéncias regulamentados pela lei vigente, bem como
aos locais de execuc¢ao do objeto.

CLAUSULA SETIMA — DAS IRREGULARIDADES

Qualquer irregularidade concernente ao presente Instrumento serda comunicada ao Departamento de
Assisténcia Social, que deliberard quanto a implicacdo das sanc¢des previstas na clausula décima segunda.
Pardgrafo Unico: Os casos omissos serdo solucionados de comum acordo entre os colaboradores.

CLAUSULA OITAVA — DO GESTOR DA PARCERIA

Em consonancia com o disposto na alinea “g” do artigo 35 da Lei Ordinaria n2 13.019 de 31/07/2014, fica
designado como Gestor da parceria o Sra. (COLOCAR O NOME DA GESTORA DA ESPECIAL OU DA BASICA),
CPF

CLAUSULA NONA - DA VIGENCIA
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Este instrumento tera a vigénciade a (DOZE MESES), podendo ser prorrogada por igual

periodo, apds manifestacdo por escrito do titular o Departamento de Assisténcia Social, posterior ao
parecer da equipe técnica e com anuéncia do CMAS (Conselho Municipal de Assisténcia Social).

Paragrafo Unico - Em caso de prorrogagao sera indicada nos termos aditivos, os créditos e empenhos para
sua cobertura, de cada parcela da despesa a ser transferida em exercicio futuro, em consonancia com a
atual legislagao.

CLAUSULA DECIMA - DAS ALTERACOES

Considera-se automaticamente prorrogado o presente instrumento para mais (trinta) 30 dias a contar da
data da liberagdo da ultima parcela dos recursos para a conta do FMAS, podendo ampliar esse prazo por
periodo superior mediante TERMO ADITIVO.

O plano de trabalho da parceria poderd ser alterado para a revisdo de valores, vigéncia ou das metas,
mediante TERMO ADITIVO, e por APOSTILAMENTO ao plano de trabalho original, para remanejamento,
sem alteracdo de vigéncia e do montante pactuado, com solicitacdo e justificativa apresentada
previamente pela OSC e aprovada pela administracao publica.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA — DA RESCISAO E DA DENUNCIA

O presente Instrumento poderd ser rescindido por infracdo legal ou descumprimento de suas clausulas e
condicdes executdrias, bem como por denuncia precedida de notificagdo no prazo minimo de 60 (sessenta)
dias, por desinteresse unilateral ou consensual, respondendo cada participe, em qualquer hipdtese, pelas
obrigacdes assumidas até a data do efetivo desfazimento.

Paragrafo 12 - Quando da denuncia, rescisdo ou extingdo deste Instrumento, cabera a OSC apresentar ao
MUNICIPIO no prazo de 10 (dez) dias, documentacdo comprobatéria do cumprimento das obrigacdes
assumidas até aquela data, bem como devolucdo dos saldos financeiros remanescentes devidamente
corrigidos conforme clausula décima terceira, inclusive dos provenientes das aplicacdes financeiras;
Paragrafo 22 - E prerrogativa do MUNICIPIO, assumir ou transferir a responsabilidade pela execugdo do
objeto colaborado, no caso de paralisacdao ou da ocorréncia de fato relevante, de modo a evitar sua
descontinuidade;

Paragrafo 32 - Na ocorréncia de cancelamento de restos a pagar, o quantitativo podera ser reduzido até a
etapa que apresente funcionalidade.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA - DAS SANC@ES ADMINISTRATIVAS

O ndo cumprimento das clausulas deste Termo de COLABORACAO, bem como a inexecugdo injustificada,
total ou parcial, dos servicos, programas, atividades e projetos parceirizados constituem irregularidades
passiveis das seguintes penalidades, aplicadas cumulativamente e/ou progressivamente, obedecida a
proporcionalidade:

| - Adverténcia formal;

Il - Suspensao do repasse mensal;

Il - Suspensdo tempordria da participacdo em chamamento publico e impedimento de celebrar parceiras e
contratos com a administracdo, por prazo ndo superior a 02 (dois) anos;
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IV -Declaragdo de inidoneidade para participar em chamamento publico ou celebrar termo de colaboragdo
ou COLABORACAO, convénios e contratos com Orgdos e OSCs em todas as esferas de governo, enquanto
perdurarem os motivos determinantes da punicdo ou até que seja promovida a reabilitacdo perante a
propria autoridade que aplicou a penalidade, que serd concedida apds a OSC ressarcir os cofres publicos
pelos prejuizos resultantes, e apds o prazo da sang¢do aplicada com base no inciso Il deste dispositivo;
Paragrafo 12 - A sanc¢do estabelecida no inciso Ill é de competéncia exclusiva da SMAS, facultada a defesa
do(a) interessado(a) no respectivo processo, no prazo de 10 (dez) dias da abertura de vista, podendo a
reabilitacdo ser requerida apds 02 (dois) anos de sua aplicacdo.

Paragrafo 22 - Constatada a ocorréncia de irregularidades pelo Departamento de Assisténcia Social do
Municipio, a Organiza¢do parceira devera ser por essa notificada por meio formal, no prazo maximo de 5
(cinco) dias uteis.

Pardgrafo 32 - A Organizacao parceira devera apresentar, no prazo maximo de 5 (cinco) dias Uteis, a partir
da data do recebimento da notificacdo de irregularidades, justificativa e proposta de correcdo para
apreciacdo e decisdo pela Gestora da Parceria, referida na Clausula Oitava deste instrumento; no
Departamento de Assisténcia Social.

Paragrafo 42 - A liberagdo de parcela de repasse, eventualmente bloqueada, serd feita apds a corregao das
irregularidades apontadas, ou da aceitacdo formal da proposta de correcdo, com prazos determinados.
Paragrafo 52 - A cépia da notificacdo de ocorréncias de irregularidades, devidamente assinada pelas partes,
da justificativa e da proposta de correcdo integrardo o processo de prestacdo de contas junto ao Orgdo
Gestor do Departamento de Assisténcia Social.

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA — DA RESTITUICAO

A OSC compromete-se a restituir no prazo de 30 (trinta) dias os valores repassados pelo MUNICIPIO,
atualizados pelo indice Nacional de Pregos ao Consumidor (INPC), ou outro indice que o substitua, a partir
da data de seu recebimento, nas seguintes hipdteses:

|- Ainexecucdo do objeto desta parceria;

Il— N3o apresentacdo do relatério de execucdo fisico-financeira e prestacdo de contas no prazo exigido;

[Il — Utilizagao dos recursos financeiros em finalidade diversas da estabelecida.

Paragrafo Unico - Os bens remanescentes na data da conclusdo ou extingdo da parceria e que, em razao
desta, houverem sido adquiridos, produzidos ou transformados com recursos repassados pela
Administracdao Publica, se ndo for para uso no respectivo objeto, devem ser restituidos e serem
incorporados ao patrimoénio do Municipio.

CLAUSULA DECIMA QUARTA - DA PUBLICACAO
A eficacia deste Instrumento fica condicionado a publicagdo do respectivo extrato no érgao de imprensa

oficial, até o (quinto) dia util do (més subseqliente), a contar do més da sua assinatura.

CLAUSULA DECIMA QUINTA — DAS DISPOSICOES GERAIS
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Comunicag¢des. Todas as comunicacdes relativas a este Termo de COLABORACAO serdo efetuadas por
escrito e consideradas como realizadas quando entregues nos enderecos indicados no preambulo deste
instrumento, admitindo-se também a comunicacdo virtual (via e-mail) como meio habil e legal. As partes
serdo responsaveis pela comunica¢do por escrito de eventual alteracdo de enderego e as notificagbes
enviadas no enderego previsto neste instrumento, anteriores a este aviso, as partes reconhecem por este
ato como entregues.

Auséncia de Vinculo. O pagamento de remuneracdo da equipe contratada pela organizacdo da sociedade
civil com recursos da parceria, na forma deste instrumento, ndo gera vinculo trabalhista com o poder
publico, conforme prevé o § 32 do art. 46 da lei 13.019/2014.

Casos Omissos. Os casos omissos serao resolvidos de comum acordo entre as partes através de Termo
Aditivo que fara parte integrante deste instrumento.

Independéncia das Disposi¢des. Se qualquer termo ou outra disposicio deste Termo de COLABORACAO
for considerado invalido, ilegal ou inexequivel diante de qualquer norma legal ou ordem publica, todos os
demais termos e disposi¢des deste instrumento permanecerdao em pleno vigor e efeito pelo tempo em que
0 substrato econdmico e juridico das operagdes contempladas neste instrumento nao for prejudicado por
qualquer das partes individualmente. Quando qualquer termo ou outra disposi¢cao for considerado
invalido, ilegal ou inexequivel, as partes negociardo em boa fé a alteracdo deste Termo de COLABORACAO
de modo a fazer vigorar sua intencdo original da maneira mais aceitdvel possivel, e a fim de que as
transacdes aqui contempladas sejam realizadas na medida do possivel.

Decis6es Nulas de Pleno Direito. Serd nula de pleno direito, toda e qualquer medida ou decisdo correlata
com o presente Termo de COLABORACAO que va de encontro ao que conste no Edital de Chamamento
Publicon? /2018, e na Lei Ordinaria Federal n2 13.019/2014.

Novagdo. A falta de utilizacdo, pelos parceiros, de quaisquer direitos ou faculdades que lhe concede este
Termo de COLABORACAO n3o se constituird novacdo, nem importard rendncia aos mesmos direitos e
faculdades, mas mera tolerancia em fazé-los prevalecer em qualquer outro momento ou situacao.

CLAUSULA DECIMA SEXTA — DO DOCUMENTO COMPLEMENTAR

Faz parte do presente Instrumento, em tudo aquilo que ndo contrarie, de forma a complementarem-se um
ao outro, o Plano de Trabalho apresentado pela OSC e aprovado pelo MUNICIPIO na forma da proposta —
anexo | do Edital de Chamamento Publicon? __ /2018.

CLAUSULA DECIMA SETIMA - DO FORO
O Foro a Comarca de Pindamonhangaba para dirimir duvidas ou questdes oriundas do presente
instrumento.

CLAUSULA DECIMA OITAVA - DO PROTOCOLO ADMINISTRATIVO:
O presente Termo de COLABORACAO foi confeccionado de acordo com o constante no protocolo
administrativo n2 /2018.
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As partes firmam o presente instrumento em 04 (quatro) vias, de igual teor e forma, e na presenca de duas
(02) testemunhas.

Pindamonhangaba, de de 2017.

Dirigente Prefeito Municipal

Secretdrio de Administracao

Secretdaria Municipal de Saude e Assisténcia Social

Diretora do Departamento de Assisténcia Social

Testemunhas:
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ANEXO 11l - FUNDAMENTOS LEGAIS PARA A EXECUGAO DOS SERVIGOS

BRASIL. Portaria n2440 de 23 de agosto de 2005. Regulamenta os Pisos da Prote¢dao Social Especial
estabelecidos pela Norma Operacional Basica - NOB/SUAS, sua composic¢do e as agées que financiam.

CNAS. Conselho Nacional de Assisténcia Social. Resolucdo n2 01, de 21 de fevereiro de 2013. Dispde sobre
o reordenamento do Servico de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos - SCFV, no ambito do Sistema
Unico da Assisténcia Social — SUAS.

CNAS. Conselho Nacional de Assisténcia Social. Resolucdo n? 109, de 11 de Novembro de 2009. Aprova a
Tipificagao Nacional de Servigos Socioassistenciais.

CNAS. Conselho Nacional de Assisténcia Social. Resolugao n2 18, de 15 de Julho de 2013. Dispde acerca das
prioridades e metas especificas para a gestdo municipal do Sistema Unico de Assisténcia Social - SUAS,
para o quadriénio 2014-2017, pactuadas pela Comissao Intergestores Tripartite — CIT.

CNAS. Conselho Nacional de Assisténcia Social. Resolugdo n2 CNAS n2 17 de 20 de junho de 2011. Ratificar
a equipe de referéncia definida pela Norma Operacional Basica de Recursos Humanos do Sistema Unico
de Assisténcia Social — NOB-RH/SUAS e Reconhecer as categorias profissionais de nivel superior para
atender as especificidades dos servigos socioassistenciais e das funcdes essenciais de gestao do Sistema
Unico de Assisténcia Social — SUAS.

CNAS. Conselho Nacional de Assisténcia Social. Considerando a Resolucdo CNAS n2 33, de 12 de dezembro
de 2012. Aprova a nova Norma Operacional Basica do Sistema Unico de Assisténcia Social - NOB/SUAS.

CNAS. Conselho Nacional de Assisténcia Social. Considerando a Resolucdo CNAS n2 34, de 28 de novembro
de 2011. Define a Habilitagdo e Reabilitacao da pessoa com deficiéncia e a promogao de sua integragdo a
vida comunitaria no campo da assisténcia social e estabelece requisitos.

CNAS. Conselho Nacional de Assisténcia Social. Resolugao n2 CNAS 269 de 13 de dezembro de 2006 —
NOB/RH/SUAS. Aprova a Norma Operacional Basica de Recursos Humanos do SUAS — NOB/RH.

CNAS. Conselho Nacional de Assisténcia Social. Resolugdao n2 CNAS n° 09 de 15 de abril de 2014. Ratifica e
reconhece as ocupagbes e as dareas de ocupacoes profissionais de ensino médio e fundamental do
Sistema Unico de Assisténcia Social — SUAS, em consondncia com a Norma Operacional Basica de
Recursos Humanos do SUAS —NOB-RH/SUAS.

CONANDA. Conselho Nacional dos Direitos da Crianca e do Adolescente. CNAS. Conselho Nacional de
Assistencia Social. Orientacdes Técnicas: Servicos de Acolhimento para Criancas e Adolescentes.
Resolucdo N2 1 de 18 de junho de 2009.

MDS. Decreto FederalN2 6.307, de 14 de dezembro de 2007.Dispde sobre os beneficios eventuais de que
trata o art. 22 da Lei n° 8.742, de 7 de dezembro de 1993.
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MDS. Perguntas e respostas Servico de Convivéncia e Fortalecimento dos Vinculos. Disponivel em:
http://www.mds.gov.br/assistenciasocial/protecaobasica/perguntas-e-respostasscfv.Versdo atualizada em
23 de margo de 2015.

ANEXO IV - TERMO DE REFERENCIA PARA PROGRAMA SOCIOASSISTENCIAL

Objetivos: O programa deve ser realizado em grupos de no maximo 30 individuos, de modo a garantir
aquisicOes 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. Forma de intervengao
social planejada que cria situacdoes desafiadoras, estimula e orienta os usuarios na construcdo e
reconstrucdo de suas histdrias e vivéncias individuais e coletivas, na familia e no territério. Organiza-se de
modo a ampliar trocas culturais e de vivéncias, desenvolver o sentimento de pertenca e de identidade,
fortalecer vinculos familiares e incentivar a socializagdo e a convivéncia comunitaria. Deve ter carater
preventivo e proativo, pautado na defesa e afirmacgao dos direitos e no desenvolvimento de capacidades e
potencialidades, com vistas ao alcance de alternativas emancipatdrias para o enfrentamento da
vulnerabilidade social. Possui estreita articulacgdo com o Servico de Protecdo e Atendimento Integral a
Familia (PAIF), de modo a promover o atendimento das familias dos usudrios destes servigos, garantindo a

matricialidade sociofamiliar da politica de assisténcia social.

Publico alvo: Pessoas com deficiéncia, familias, criancas e adolescentes, preferencialmente adolescentes

acima de 17 anos, mulheres, gestantes, adultos jovens até 59 anos.

Atividades desenvolvidas com os usudrios: Devem garantir espacgos de referéncia para o convivio grupal,
comunitario e social e o desenvolvimento de rela¢des de afetividade, solidariedade e respeito mutuo, de
modo a desenvolver a sua convivéncia familiar e comunitaria. Contribuir para a ampliacdo do universo
informacional, artistico e cultural, bem como estimular o desenvolvimento de potencialidades para novos
projetos de vida, propiciar sua formacdo cidada e vivéncias para o alcance de autonomia e protagonismo

social, detectar necessidades, motivacdes, habilidades e talentos.

Atividades essenciais do técnico responsavel: Acolhida; orientacdo e encaminhamentos; informacao,

comunicacdo e defesa de direitos; fortalecimento da funcdo protetiva da familia; mobilizacdo e
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fortalecimento de redes sociais de apoio; informagao; banco de dados de usuarios e organizagoes;
elaboragdo de relatérios e/ou prontuarios; desenvolvimento do convivio familiar e comunitério;

mobilizacdo para a cidadania.

ProvisGes materiais e fisicas: O ambiente deve conter no minimo uma sala de atendimento individual e
uma sala de atividades em grupo, além de instalagGes sanitdrias, com adequada iluminagao, ventilagdo,
conservacao, privacidade, salubridade, limpeza e acessibilidade em todos seus ambientes de acordo com
as normas da ABNT. Deve contar com materiais permanentes e de consumo necessarios ao

desenvolvimento das atividades, tais como: mobilidrio, computadores, além de materiais socioeducativos.

Referéncias de atuacdo: Devem realizar atividades no minimo duas vezes por semana, com duracdo

minima de 2 horas, podendo ser executada em dias Uteis e também, feriados e fim de semana.

Recursos humanos envolvidos: Ter no minimo um técnico de nivel superior, conforme Resolugao CNAS n°
17/2011, com vinculo trabalhista ndo precarizado. Ter no minimo um orientador social/educador social,
técnico de nivel médio, conforme Resolugdo CNAS n° 15/2014, com vinculo trabalhista preferencialmente

nado precarizado.

Impacto social esperado: Contribuir para a redu¢ao das ocorréncias de situacdes de vulnerabilidade social;
prevencdo da ocorréncia de riscos sociais, seu agravamento ou reincidéncia; aumento de acessos a
servicos socioassistenciais e setoriais; ampliacdo do acesso aos direitos socioassistenciais; melhoria da
qualidade de vida dos usuarios e suas familias; reduzir, junto a outras politicas publicas, indices de:
violéncia entre os jovens; uso/abuso de drogas; doengas sexualmente transmissiveis e gravidez precoce,
melhoria da condi¢ao de sociabilidade de idosos; reducao e prevencao de situagdes de isolamento social e

de institucionalizacdo.
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ANEXO V — TERMO DE CIENCIA E NOTIFICAGAO

ANEXO RP-12 - REPASSES AO TERCEIRO SETOR
TERMO DE CIENCIA E DE NOTIFICACAO
TERMO DE COLABORACAO/COLABORAGAO

ORGAO PUBLICO(A):

ORGANIZAGCAO DA SOCIEDADE CIVIL PARCEIRA:

TERMO DE COLABORACAO/COLABORACAO N°(DE ORIGEM):
OBJETO:

ADVOGADO(S): (*)

Na qualidade de Orgdo Publico(a) e Organizacdo da Sociedade Civil Parceira, respectivamente, do Termo
acima identificado, e, cientes do seu encaminhamento ao TRIBUNAL DE CONTAS DO ESTADO, para fins de
instrucao e julgamento, damo-nos por CIENTES e NOTIFICADOS para acompanhar todos os atos da
tramitacdo processual, até julgamento final e sua publicacdo e, se for o caso e de nosso interesse, para, nos
prazos e nas formas legais e regimentais, exercer o direito da defesa, interpor recursos e o mais que
couber.

Outrossim, estamos CIENTES, doravante, de que todos os despachos e decisdes que vierem a ser tomados,
relativamente ao aludido processo, serdo publicados no Didrio Oficial do Estado, Caderno do Poder
Legislativo, parte do Tribunal de Contas do Estado de S3ao Paulo, de conformidade com o artigo 90 da Lei
Complementar n° 709, de 14 de janeiro de 1993, iniciando-se, a partir de entdo, a contagem dos prazos
processuais.

LOCAL e DATA:
ORGAO PUBLICO(A):
Nome e cargo:
E-mail institucional:
E-mail pessoal:
Assinatura:

ORGANIZAGAO DA SOCIEDADE CIVIL:
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Nome e cargo:
E-mail institucional:
E-mail pessoal:
Assinatura:

(*) Facultativo. Indicar quando ja constituido

ANEXO VI - CARTILHA EXPLICATIVA
DA LIBERAGCAO DOS RECURSOS
As parcelas dos recursos serdo liberadas em estrita conformidade com o cronograma de desembolso
aprovado, exceto nos casos a seguir, nos quais ficardo retidas até o saneamento das impropriedades:
I — quando ndo apresentado prestacdo de contas e relatério técnico mensal;
Il — quando houver fundados indicios de ndo ter ocorrido boa e regular aplicacdo da parcela anteriormente
recebida, na forma da legislacdo aplicavel, inclusive quando aferidos em procedimentos de fiscalizacao
local, realizados periodicamente pelo érgdo repassador dos recursos e pelos érgaos de controle interno e
externo da administracao publica;
Il — quando verificado desvio de finalidade na aplicagdo dos recursos, atrasos nado justificados no
cumprimento das etapas ou fases programadas, praticas atentatdrias aos principios fundamentais da
administracdo publica nas contratacdes e demais atos praticados na execug¢do da parceria ou o
inadimplemento da organizacdo da sociedade civil (OSC) com relacdo a outras clausulas bdasicas;
IV — quando a OSC deixar de adotar as medidas saneadoras apontadas pela administracdo publica ou pelos
6rgaos de controle interno ou externo.

DA MOVIMENTACAO E APLICACAO FINANCEIRA DOS RECURSOS

Os recursos recebidos em decorréncia da parceria serdo depositados e geridos em conta bancaria
especifica, em instituicdo financeira publica indicada pela administracdo publica, e, enquanto nao
empregados na sua finalidade, serdo obrigatoriamente aplicados em fundo de aplicacdo financeira de
curto prazo.

Por ocasido da conclusdo, dendncia, rescisdao ou extingao da parceria, os saldos financeiros remanescentes,
inclusive os provenientes das receitas obtidas das aplicacGes financeiras realizadas, serdo devolvidos a
Administracdo Publica, no prazo improrrogavel de 30 (trinta) dias do evento, sob pena de imediata
instauracdo de tomada de contas especial do responsdvel pela administracao.

Toda a movimentacado de recursos no ambito da parceria sera realizada mediante transferéncia eletronica
sujeita a identificacdao do beneficiario final e a obrigatoriedade de depdsito em sua conta bancaria.

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

DAS DESPESAS
Poderao ser pagos com recursos vinculados a presente parceria, desde que previstos no Plano de Trabalho,
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as despesas com:

| -custos indiretos necessarios a execucgao e vinculado ao objeto, seja qual for a proporcdo em relacdo ao
valor total da parceria.

Il — remuneragdo da equipe de RH, inclusive de pessoal préprio da proponente, durante a vigéncia da
parceria, podendo contemplar as despesas com pagamentos de impostos, contribuicdes sociais, FGTS,
férias, 13° salario, saldrios proporcionais, verbas transitérias e demais encargos sociais, desde que tais
valores:

a) correspondam as atividades previstas no Plano de Trabalho e a qualidade técnica necessaria para a
execucao da funcdo a ser desempenhada;

b) sejam compativeis com o valor de mercado da regidao metropolitana de Campinas e ndo superior ao
teto do Poder Executivo;

c) sejam proporcionais ao tempo de trabalho efetiva e exclusivamente dedicado a parceria celebrada.

Il — didrias referentes a deslocamentos, hospedagem e alimentacdo nos casos em que a execuc¢do do
objeto da parceria assim o exija;

IV — a aquisicdo de equipamentos e materiais permanentes essenciais a consecu¢ao do objeto, desde que o
plano de trabalho e a dotacdo orcamentdria do TERMO DE COLABORACAO contemplem despesas de
capital, e necessarios a instalacdo dos referidos equipamentos e materiais.

A OSC deverd dar ampla transparéncia aos valores pagos a titulo de remuneracdo de sua equipe de
trabalho vinculada a execug¢do do TERMO DE COLABORACAO.

Os rendimentos das aplicagdes financeiras serdao obrigatoriamente aplicados no objeto da parceria,
estando sujeitos as mesmas condi¢des de prestacdo de contas exigidas para os recursos transferidos;

DA PRESTAGCAO DE CONTAS

A prestacdo de contas devera ser feita mensalmente, a partir do momento da liberagdo da primeira
parcela dos recursos financeiros, e 01 (uma) anual, até 90 (noventa) ou no prazo estabelecido pelo TCE-SP
dias apds a conclusdo das metas do objeto, observando-se as regras previstas na Instrugdo 002/2016 do
Tribunal de Contas do Estado de S3o Paulo, ou outros instrumentos que vierem substitui-las, além dos
prazos e normas de elaboracdo constantes no TERMO DE COLABORACAO.

As prestacOes de contas deverdo conter elementos que permitam ao gestor concluir se o objeto foi
executado conforme pactuado, com a descrigao pormenorizada das atividades realizadas e a comprovacgao
do alcance das metas e dos resultados esperados.

Serdo glosados os valores que ndo atenderem ao disposto no edital.

Os dados financeiros serdao analisados com o intuito de estabelecer o nexo de causalidade entre a receita e
a despesa realizada, a sua conformidade e o cumprimento das normas pertinentes.

Por ocasido da andlise da prestacdo de contas levar-se-a em consideracao a verdade real e os resultados
alcancados.

As prestacOes de contas e todos os atos que dela decorram dar-se-a, sempre que possivel, em plataforma
eletrdnica, permitindo a visualizacdo por qualquer interessado, com os seguintes relatdrios:
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| — Relatdrio de Execugdo do Objeto, 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 alcancados, a partir do cronograma previsto no plano de trabalho, anexando-se documentos de
comprovacao da realizagdo das agdes, tais como listas de presenca, fotos e videos, se for o caso;

Il — Relatdrio de Execuc¢do Financeira, nos moldes das Instrugdes e Resolug¢ées do TCE-SP, assinado pelo seu
representante legal, contador responsavel e Conselho Fiscal da osc, com a descricdo das despesas e
receitas efetivamente realizadas.

Il — Relatério técnico de monitoramento e avaliacdo, homologado pela Comissdo de Monitoramento e
Avaliacado, sobre a conformidade do objeto e os resultados alcancados durante a execu¢cdo do TERMO DE
COLABORACAO.

IV — O parecer técnico do gestor, na forma do art. 67 da lei 13.019/2014;

V - O parecer conclusivo, na forma do art. 72 da lei 13.019/2014;

Também compord o processo de execucao e prestacdo de contas:

| — Relatdrio da visita técnica in loco realizada durante a execucdo da parceria, podendo a administracao
valer-se do apoio técnico da Comissdo Técnica do Departamento de Assisténcia Social equipe designada
para a supervisao e acompanhamento desta parceria.

Il — Relatdrio das supervisGes mensais realizadas pela Comissdao Técnica do Departamento de Assisténcia
Social com observacdes quanto aos indicadores apresentados no Edital.

O gestor da parceria ficard responsavel pela emissdao do parecer conclusivo das contas anuais, nos moldes
do art. 72 da Lei Federal n2 13.019/2014, e das InstrucGes e Resolu¢des em vigor do TCE-SP, devendo
dispor sobre:

| -regulares, quando expressarem, de forma clara e objetiva, o cumprimento dos objetivos e metas
estabelecidos no plano de trabalho;

Il -regulares com ressalva, quando evidenciarem impropriedade ou qualquer outra falta de natureza formal
gue nao resulte em dano ao erario;

Il - irregulares, quando comprovada qualquer das seguintes circunstancias:

a) omissdo no dever de prestar contas;

b) descumprimento injustificado dos objetivos e metas estabelecidos no plano de trabalho;

c)dano ao erario decorrente de ato de gestdo ilegitimo ou antieconémico;

d) desfalque ou desvio de dinheiro, bens ou valores publicos.

Devera ainda constar no parecer técnico do gestor:

a) Osresultados (ja) alcancados e seus beneficios;

b) Osimpactos econdmicos ou sociais;

c¢) O grau de satisfacdo do publico-alvo;

d) A possibilidade de sustentabilidade das agGes apds a conclusdo do objeto pactuado.

Durante o prazo de 10 (dez) anos, contado do dia util subsequente ao da prestacdo de contas, a osc deve
manter em seu arquivo os documentos originais que compdem a presta¢do de contas.
Constatada irregularidade ou omissdo na prestacdo de contas, serd concedido prazo de 45 dias para sanar
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a irregularidade ou cumprir a obriga¢do. Transcorrido o prazo para saneamento da irregularidade ou da
omissdo, sera aberto procedimento de apuracao dos fatos, identificacdo dos responsaveis, quantificacdo
do dano e obtencdo do ressarcimento, nos moldes das Instrucdes e Resolu¢des do TCE-SP.

A Administracdo publica apreciard as contas anuais apresentadas pelas OSCs até o dia 30 de maio do
exercicio subseqiiente aos repasses, na forma do art. 71 da lei 13.019/2014.

Na hipétese de descumprimento do prazo para apresentagao das contas, a unidade responsavel pela
apreciacdo da prestacdo final de contas reportara os motivos ao Chefe do Poder Executivo e ao érgao de
Controle Interno da Administragao.

O transcurso do prazo sem que as contas tenham sido apreciadas:

I = ndo significa impossibilidade de apreciagdo em data posterior ou vedagao a que se adotem medidas
saneadoras, punitivas ou destinadas a ressarcir danos que possam ter sido causados aos cofres publicos;

Il = nos casos em que nao for constatado dolo da OSC ou de seus prepostos, sem prejuizo da atualizacao
monetdria, impede a incidéncia de juros de mora sobre débitos eventualmente apurados, no periodo entre
o final do prazo de entrega da prestagdao de contas e a data em que foi ultimada a apreciagdao pela
administracdo publica.
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ANEXO VI - MODELOS DE DECLARAGOES PARA A CELEBRAGAO DA PARCERIA
(DEVEM SER FEITAS EM FOLHAS SEPARADAS E TIMBRADAS DA INSTITUICAO)

MODELO 1 - DECLARAGAO DE NAO CONTRATACAO DE MENORES DE 18 ANOS

A (Razdo da entidade), inscrita no CNPJ sob n2 00.000.000/0001-00 sediada em (cidade), na
(endereco completo e CEP), por intermédio do Sr. (nome do dirigente e CPF e RG), dirigente, infra
assinado, DECLARA que NAO emprega em trabalho noturno, perigoso ou insalubre menores de 18
(dezoito) anos e de qualquer trabalho a menores de 16 (dezesseis) anos, ressalvando na condicdo de

aprendiz, conforme determina o artigo 7°, inciso XXXIll da Constituicdo Federal.

Local-UF, de de20 .

Assinatura do Representante Legal
(Nome, Cargo do Representante Legal)

MODELO 2 — DECLARAGCAO DE NAO POSSUIR PARENTESCO E QUADRO DE DIRIGENTES

A (Razdo da entidade), inscrita no CNPJ sob n?2 00.000.000/0001-00 sediada em (cidade), na
(endereco completo e CEP), por intermédio do Sr. (nome do dirigente e CPF e RG), dirigente, infra
assinado, DECLARA que o quadro diretivo da organizacao da sociedade civil ndo possui parentesco até 29
grau, inclusive por afinidade, com agentes politicos de Poder ou do Ministério Publico, dirigente de érgao

ou entidade da Administracdo Publica da mesma esfera governamental ou respectivo cOnjuge ou
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companheiro, bem como parente em linha reta, colateral ou por afinidade, inclusive assume o
compromisso de ndo estabelecer esta vinculacdo durante a vigéncia desta parceria.
Certifico que os dirigentes da referida OSC, cujo periodo de atuacdo é de /] a

/ / , sao:

(INDICAR TODO O QUADRO DA DIRETORIA)

Presidente: , CPF
Vice-Presidente: , CPF
Local-UF, de de20__ .

Assinatura do Representante Legal
(Nome, Cargo do Representante Legal)

MODELO 3 (A,B e C) - DECLARACAO DO REPRESENTANTE LEGAL DA OSC DE INEXISTENCIA DE
IMPEDIMENTO A CELEBRACAO DA PARCERIA

A (Razdo da entidade), inscrita no CNPJ sob n2 00.000.000/0001-00 sediada em (cidade), na
(endereco completo e CEP), por intermédio do Sr. (nome do dirigente e CPF e RG), dirigente, infra-
assinado, DECLARA, para os devidos fins de direito, sob as penas da lei, que a OSC por mim representada
cumpre plenamente os requisitos definidos no EDITAL DE CHAMAMENTO para a celebragao do Termo do
Colaboracdo que a entidade:

I. ndo estd suspensa de participar de licitagdo, nem impedida de contratar com a administragao;

Il. ndo estd declarada inidonea para licitar ou contratar com a Administra¢do Publica;

lll. ndo estd suspensa temporariamente da participacdo em chamamento publico nem impedida de
celebrar parceria ou contrato com érgaos e entidades do Municipio de Nova Prata;

IV. ndo estd declarada inidonea para participar de chamamento publico ou celebrar parceria ou
contrato com érgaos e entidades de todas as esferas de governo;

V. ndo possui contas de parcerias anteriores rejeitadas pela Administracdo Publica nos ultimos cinco

anos;
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VI. ndo tem contas de parceria julgadas irregulares ou rejeitadas por Tribunal ou Conselho de Contas

de qualquer esfera da Federacdo, em decisdo irrecorrivel, nos ultimos 8 (oito) anos;
VII. ndo estd omissa no dever de prestar contas de parceria anteriormente celebrada;

VIII. ndo possui, entre seus dirigentes, pessoas:

a) cujas contas relativas a parcerias tenham sido julgadas irregulares ou rejeitadas por Tribunal ou
Conselho de Contas de qualquer esfera da Federacdo, em decisdo irrecorrivel, nos ultimos 8 (oito) anos;

b) julgadas responsaveis por falta grave e inabilitadas para exercicio de cargo em comissdo ou fungao
de confianca;

c) consideradas culpadas por ato de improbidade, nos termos da Lei n°® 8.429, de 2 de junho de 1992;

d) membro de Poder ou do Ministério Publico, ou dirigente de 6rgdo ou entidade da Administracao
Publica do Municipio de Nova Prata, nem seus respectivos conjuges ou companheiros, bem como parentes

em linha reta, colateral ou por afinidade, até o segundo grau;

Local-UF, de de20 .

Assinatura do Representante Legal
(Nome, Cargo do Representante Legal)

MODELO 4 - DECLARAGAO DE NAO CONTRATACAO

A (Razdo da entidade), inscrita no CNPJ sob n? 00.000.000/0001-00 sediada em (cidade), na
(endereco completo e CEP), por intermédio do Sr. (nome do dirigente e CPF e RG), dirigente, infra
assinado, DECLARA que o quadro diretivo da organizacao da sociedade civil ndo contratara, para prestacao
de servicos, servidor ou empregado publico, inclusive aquele que exerga cargo em comissdo ou fungdo de
confianca, de dorgao ou entidade da administracdo publica municipal, ou seu cbnjuge, companheiro ou
parente em linha reta, colateral ou por afinidade, até o segundo grau, ressalvadas, inclusive assume o
compromisso de ndo estabelecer esta vinculagdo durante a vigéncia desta parceria, as hipdteses previstas

em lei especifica e na lei de diretrizes orgcamentarias.
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Local-UF, de de20 .

Assinatura do Representante Legal
(Nome, Cargo do Representante Legal)

MODELO 5 — DECLARAGAO SOBRE INSTALACOES E CONDICOES MATERIAIS

Declaro, em conformidade com o art. 33, caput, inciso V, alinea “c”, da Lei n? 13.019, de 2014, c¢/c o art.

26, caput, inciso X, do Decreto n2 8.726, de 2016, que a (Razdo da entidade):

Dispde de instalagcbes e outras condicdes materiais para o desenvolvimento das atividades ou projetos
previstos na parceria e o cumprimento das metas estabelecidas.
ou
Pretende contratar ou adquirir com recursos da parceria as condicdes materiais para o desenvolvimento das
atividades ou projetos previstos na parceria e o cumprimento das metas estabelecidas.
ou
Dispbe de instalagbes e outras condi¢cdes materiais para o desenvolvimento das atividades ou
projetos previstos na parceria e o cumprimento das metas estabelecidas, bem como pretende, ainda,
contratar ou adquirir com recursos da parceria outros bens para tanto.

(OBS: A organizagdo da sociedade civil adotard uma das trés redagées acima, conforme a sua situagdo. A
presente observagdo deverd ser suprimida da versdo final da declaragdo)

Local-UF, de de20 .

Assinatura do Representante Legal
(Nome, Cargo do Representante Legal)

MODELO 6 - DECLARAGCAO DE DADOS BANCARIOS
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A (Razdo da entidade), inscrita no CNPJ sob n2 00.000.000/0001-00 sediada em (cidade), na
(endereco completo e CEP), por intermédio do Sr. (nome do dirigente e CPF e RG), dirigente, infra
assinado, DECLARA ser titular das contas bancérias abaixo, por meio das quais serdo feitos os repasses das parcelas

referente a parceria firmada através do Termos de Colaboracao, separadas por esferas governamentais:

ESFERA MUNICIPAL
Banco:

Agéncia:

Conta:

ESFERA ESTADUAL
Banco:

Agéncia:

Conta:

ESFERA FEDERAL
Banco:

Agéncia:

Conta:

Local-UF, de de20__ .

Assinatura do Representante Legal
(Nome, Cargo do Representante Legal)
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