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PREFEITURA MUNICIPAL DE SÃO VALÉRIO
                                                                  ADM. 2021/2024

[bookmark: _GoBack]EDITAL DE CHAMAMENTO PÚBLICO Nº 002/2024
LEI PAULO GUSTAVO – PREMIAÇÃO DE MÉRITO CULTURAL
[bookmark: _lenqvddfq9ad]	ANEXO I - FORMULÁRIO DE INSCRIÇÃO
Observação: os campos marcados com * são obrigatórios.
[    ] PESSOA FÍSICA		[    ] PESSOA JURÍDICA	[    ] COLETIVO INFORMAL
	Nome Completo ou Nome Social da PF proponente ou da PF responsável pela PJ*:
	
	Data de nascimento*:
	

	CPF*:
	

	RG*:
	

	Endereço completo da PF proponente ou da PF responsável pela PJ*:
	

	CNPJ da PJ Proponente*:
	

	Endereço completo da PJ*:
	

	E-mail de contato com o proponente*:
	

	Telefone/Celular do proponente*: 
	



	Categoria*:
(marque um x na categoria do projeto inscrito, conforme item 7.3)
	[     ] Categoria 1: Mérito cultural

	
	

	Cor/Raça do Proponente, Responsável Legal pela PJ ou Representado*:
	[   ] 1 - branco    [   ] 2 - preto ou pardo    [   ] 3 - indígena    [   ] 4 - asiático/amarelo

	Ação afirmativa*:
	[   ] 1 - mulher   [   ] 2 - LGBTQIA +
[   ] 3 - pessoa com deficiência    [   ] 4 - Não aplicável

	Descrição da deficiência:
	[   ] 1 -auditiva    [   ] 2 - física    [   ] 3 - intelectual    [   ] 4 - múltipla    [   ] 5 - visual

	Opção por vaga de Cota*:
	[   ] Sim           [   ] Não

	QUESTIONÁRIO SOCIOECONÔMICO

	Gênero: 
	[        ] Mulher    [        ] Homem
[        ] Mulher Transgênero     [        ] Homem Transgênero
[        ] Pessoa Não Binária     [        ] Não informar

	Qual o seu nível de escolaridade?
	[        ] Fundamental completo     [        ] Médio completo
[        ] Superior completo     [        ] Especialização
[        ] Mestrado     [        ] Doutorado     [        ] Sem educação formal

	Renda mensal fixa individual:
(média dos últimos 3 meses)
	[        ] Até 1 salário mínimo (R$1.320,00)
[        ] Até 3 salários mínimos (R$3.960,00)
[        ] Até 5 salários mínimos (R$6.600,00)
[        ] Até 8 salários mínimos (R$10.560,00)
[        ] Até 10 salários mínimos (R$13.200,00)
[        ] Acima de 10 salários mínimos
[        ] Nenhuma renda 

	É beneficiário de algum programa social?
	[        ] Bolsa família
[        ] Benefício de prestação continuada
[        ] Programa de erradicação do trabalho infantil
[        ] Garantia-safra
[        ] Seguro-defeso
[        ] PROUNI
[        ] Outro (Qual: ___________________________________)
[        ] Não.

	Você reside em quais dessas áreas?
	[        ] Zona urbana central
[        ] Zona urbana periférica
[        ] Zona rural
[        ] Unidades habitacionais
[        ] Área de vulnerabilidade social
[        ] Território de povos e comunidades tradicionais

	Pertence a alguma comunidade tradicional?
	[        ] Comunidades Extrativistas
[        ] Comunidades Ribeirinhas
[        ] Comunidades Rurais
[        ] Indígenas
[        ] Povos Ciganos
[        ] Pescadores(as) Artesanais
[        ] Povos de Terreiro
[        ] Quilombolas
[        ] Outra (Qual: _________________________________________)
[        ] Não pertenço a comunidade tradicional



[bookmark: _8mj4dgxqbdrl]FORMULÁRIO DA PROPOSTA
	NOME DO AGENTE CULTURAL A SER INDICADO:

	Escrever aqui.

	BREVE HISTÓRICO PESSOAL OU DA INSTITUIÇÃO:

	(Escrever aqui, descrevendo brevemente o histórico pessoal da pessoa que você está indicando à premiação cultural.)

	CONTRIBUIÇÕES DO AGENTE CULTURAL AO MUNICÍPIO:

	(Escrever aqui, descrevendo brevemente as contribuições culturais do agente cultural indicado.)

	CONTRIBUIÇÕES DO AGENTE CULTURAL À SUA COMUNIDADE:

	(Escrever aqui, descrevendo brevemente as contribuições do agente cultural indicado à sua própria comunidade.)

	PRINCIPAIS FEITOS DO AGENTE CULTURAL:

	(Escrever aqui, descrevendo brevemente os principais destaques da vida cultural e história do agente cultural indicado.)

	INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES:

	(Use este espaço para inserir informações adicionais sobre o agente cultural indicado.




SÃO VALÉRIO, Tocantins, ____ de __________ de 2024


___________________________________
Assinatura do agente cultural, conforme documento.


[bookmark: _7cm9wcnkg3rt]ANEXO II - DECLARAÇÃO DE NÃO IMPEDIMENTO
Eu, (nome do proponente), declaro que não possuo impedimentos para receber recursos da Lei Paulo Gustavo, uma vez que:
· Não estou envolvido diretamente na etapa de elaboração do edital, na etapa de análise de propostas ou na etapa de julgamento de recursos;
· Não sou cônjuge, companheiro(a) ou parente em linha reta, colateral ou por afinidade, até o terceiro grau, de servidor público do órgão responsável pelo edital;
· Não sou membro do Poder Legislativo (Deputados, Senadores, Vereadores), do Poder Judiciário (Juízes, Desembargadores, Ministros), do Ministério Público (Promotor, Procurador); do Tribunal de Contas (Auditores e Conselheiros);
· Não possuo prestação de contas em aberto junto à SECRETARIA DE CULTURA.
· Não sou servidor da SECRETARIA DE CULTURA, ou coordenador, gerente, diretor e secretário da PREFEITURA MUNICIPAL DE SÃO VALÉRIO.

SÃO VALÉRIO, Tocantins, ____ de __________ de 2024


___________________________________
Assinatura do agente cultural, conforme documento
[bookmark: _mdqxyvhmbk1d]

[bookmark: _s8a1xsxbf583]ANEXO III - DECLARAÇÃO ÉTNICO-RACIAL
(Obrigatória somente para concorrentes às cotas étnico-raciais – negros ou indígenas)
 
Eu,  _______________________________________, DECLARO para fins de participação no Edital ________________ que me declaro:

[       ] Negro (preto ou pardo)			[       ] Indígena

Por ser verdade, assino a presente declaração e estou ciente de que a apresentação de declaração falsa pode acarretar desclassificação do edital e aplicação de sanções criminais.

SÃO VALÉRIO, Tocantins, ____ de __________ de 2024


___________________________________
[bookmark: _2jlowvhrkn74]Assinatura do agente cultural, conforme documento

[bookmark: _rlizwhv2g7xo]ANEXO IV - FORMULÁRIO DE RECURSOS

	Nome completo ou Nome Social do proponente (PF) ou Razão Social (PJ):
	 

	Categoria de inscrição:
	 

	Nome do Projeto:
	 


 
Venho por meio deste apresentar recurso para:
	[	] Impugnação do Edital

	[	] Fase de Avaliação



Pelos motivos descritos abaixo:
	Descrever de forma objetiva e sucinta o motivo que levou ao recurso apresentado. Poderá anexar comprovação caso achar necessário.



SÃO VALÉRIO, Tocantins, ____ de __________ de 2024


___________________________________
Assinatura do agente cultural, conforme documento





[bookmark: _93dkbix9yy9i]ANEXO V - TERMO DE USO DE DADOS
O presente termo tem por objetivo trazer transparência e ciência aos inscritos do edital sobre como seus dados serão tratados, de acordo com a Lei Nº 13.709, de 14 de agosto de 2018.
Ao se inscrever neste edital, o interessado declara estar de acordo com este termo de uso de dados:

Este edital prevê a coleta e utilização dos seguintes dados:
1. Nome completo ou nome social: será coletado na ficha de inscrição, servirá para tratamento entre órgão público e proponente, e será divulgado nas listas de resultados preliminares e finais;
2. Cadastro da pessoa física e Registro geral (CPF e RG): serão coletados na ficha de inscrição, servirão para elaboração de contrato a ser firmado entre as partes, e não serão divulgados nas publicações relacionadas a este edital.
3. Outros dados pessoais (Endereço, data de nascimento, telefones e e-mail): serão coletados na ficha de inscrição, servirão para contato entre órgão público e proponente em todas as etapas do edital, e não serão divulgados nas publicações relativas a este edital.
4. Dados socioeconômicos (Gênero, raça/cor, formação escolar, renda, participação em programas sociais e em comunidades tradicionais e localização do endereço): serão coletados na ficha de inscrição e servirão para composição de banco de dados relacionado a este edital, com o objetivo de subsidiar pesquisas relacionadas às políticas culturais e para prestação de contas junto ao Governo Federal. Estes dados serão tratados de forma anônima.



[bookmark: _7yphzvnzk3am1]ANEXO VI – DECLARAÇÃO DE REPRESENTAÇÃO
OBS.: Essa declaração deve ser preenchida somente por proponentes que sejam um grupo ou coletivo sem personalidade jurídica, ou seja, sem CNPJ.
GRUPO ARTÍSTICO:

NOME DO REPRESENTANTE INTEGRANTE DO GRUPO OU COLETIVO ARTÍSTICO:

DADOS PESSOAIS DO REPRESENTANTE:
[IDENTIDADE, CPF, E-MAIL E TELEFONE]

Os declarantes abaixo-assinados, integrantes do grupo artístico [NOME DO GRUPO OU COLETIVO], elegem a pessoa indicada no campo “REPRESENTANTE” como único e representante neste edital, outorgando-lhe poderes para fazer cumprir todos os procedimentos exigidos nas etapas do edital, inclusive assinatura de recibo, troca de comunicações, podendo assumir compromissos, obrigações, transigir, receber pagamentos e dar quitação, renunciar direitos e qualquer outro ato relacionado ao referido edital. Os declarantes informam que não incorrem em quaisquer das vedações do item de participação previstas no edital.

NOME DO INTEGRANTE
[IDENTIDADE, CPF, E-MAIL E TELEFONE]
ASSINATURAS

[LOCAL]
[DATA]


[bookmark: _7yphzvnzk3am]ANEXO VII - RECIBO DE PREMIAÇÃO CULTURAL

	Nome do agente cultural contemplado:
	

	CPF do agente cultural contemplado:
	

	Dados bancários do agente cultural contemplado:
	Banco:

	Agência:

	Conta corrente:



Declaro que recebi a quantia de R$865,00 (Oitocentos e sessenta e cinco reais), na presente data, relativa ao Edital de Premiação Cultural de SÃO VALÉRIO.

NOME POR EXTENSO: _____________________________________________________

SÃO VALÉRIO, Tocantins, ____ de __________ de 2024


___________________________________
Assinatura do agente cultural contemplado, conforme documento
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