MUNICIPIO DE IJUI- PODER EXECUTIVO
PLANO DE TRABALHO

1 - DADOS CADASTRAIS

ORGAC/ENTIDADE PROPONENTE CHPJ
gzsg;fgao de Pais e Amigos dos Excepcionais - APAE 87 656.567/0001-07
ENDEREGO
Rua Séo Francisco 169  Lulu ligenfritz
CIDADE ur CEP E-MAIL DDDITELEFONE
Hui RS |i98.700-000 juiGapasrs.org.br 55 3332 8718
BANCO SGENCIA CONTA CORRENTE PRAGA DE PAGAMENTO
BANRISUL ' 220 06.232690.0.2 ul/RS
NOME DO RESPONSAVEL TELEFCHE FARA CONTATQ
Avani Zenaide Brizzi Zwanziger 55 3332 8718 ou 999934239
2 . DESCRIGAQ DO PROJETO
UL DO PROJETO PERIODO DE EXEGUCAC
Proposta de Termo de Famento entre o Wicto TERMING

municipio de ljui e Associacdo de Pais e

Amigos dos Excepcionais- APAE de [jui JUNHO DEZEMBRO

IDENTHICACAOQ DO OBJETCO

Transferéncia de recursos financeiros da Secretaria Municipal de Satde de jui (SMS) ASSOCIACAC
1 DE PAIS £ AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS - APAE de ljui, visando manutengdo de atendimentos na
Clinica intertisciplinar désde 8 estinuacdo precocs até & velfiice.

ORJETIVOS

Objetive Geral: O valor recebido serd apficado em despesas corenies e de capital decoents da
Clinica Interdidciplinar tendo como como mantenedora a APAE- [jui-RS, que no momento conta coimn
427 usudrios com deficiencia intelectual & ou mulfipla, incluido nestes a Estimulacdo Precoce (de zero 8
4 anos ) adolescentes e idosos .

[PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

A metologia de aplicagdo do recurso financeiro sera de acordo com as normas aplicadas em Lei
13019/2018, respeitanda o pagamento dos salarios afémao 5° dia util de cada més.
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3 - CRONOGRAMA DE EXECUGAQ (META, ETAPA OU FASE)

- INDICADOR FINANCEIRD DU-F'{AQJSO
ETAPA ESPECIFICAGAD §
VALOR IMICIC TERMINOG
Pagamento de despesas com
0001, - saldries, encarges sociaise - 151.20¢,00 |dunhe. Dezembre-
manutencio

4 - PLANO DE APLICACAQO
4.1 - PLANO DE APLICAGAO DETALHADO
DESCRICAO DA DESPESA UND QTDE. VALOR UNITARIC VALOR TOTAL
Pagarnento de despesas com saldrios, ehcargos socials & manufen 1 000t 151.200,00 151.200,00

TOTAL GERAL! 151.200,00

4.2 - CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO
4.2.1 - CONCEDENTE

PARCELA DATA PREVISTA VALOR
janeiro a dezembro 151.200,00
TOTAL 151.200,00
5. DECLARACAQ

Na guglidade de representante legal da proponents, declaroe, para fins de prova junto ao Municipio de
iUi/RS, para 0s efeitos e sob as penas da lel, que inexiste qualguer débito em mora ou situacio del
inadimpléncia com qualquer drglo/entidade da Administragdo Plblica Municipal que impeca a
transferéncia de recursos de dotacbes consignadas nos orcamentos ¢o Municipio, na forma deste
Plano de Trabalho.

Pede Deferimento

Avani Zenaide Brizzi Zwanziger

RESPONSAVEL PELA ENTIDADE
i/ RS , 22 de abril de 2029

& - APROVAGCAO PELO CONGEDENTE

FADGs.andlise deste Plano de. Trabaiho e dos documentos.e pmcedimentos de habilitago da entidade,
considero APROVADQ 0 presente documento.

LOCAL E DATA, ljui, 2020 Josias Pinheiro
Secratario Municipal da Saude
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