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ANEXO V
MANUAL DE PREENCHIMENTO DO PLANO DE TRABALHO

PLANO DE TRABALHO - ANEXOS 1/4 ao 4/4

ANEXO 1/4
Nome da Organizagcdo da Sociedade Civil (OSC): Especificar nome da
Organizacéo da Sociedade Civil (OSC) de acordo com inscricdo do CNPJ.
Endereco da Sede Administrativa: Especificar o enderego oficial da Sede
Administrativa da OSC.
CNPJ: Especificar corretamente o niumero.
N° Inscricdo no COMAS: Especificar o numero de inscricdo no Conselho Municipal
de Assisténcia Social. Nao é necessério colocar data de validade, pois a inscricdo
no COMAS possui prazo indeterminado.
N° Inscricdo no Conselho de Segmento: especificar o nUmero de inscricdo no
Conselho Municipal do Segmento ao qual pertence, se houver, por exemplo:
Conselho Municipal dos Direitos da Pessoa com Deficiéncia, o ldoso, Conselho
Municipal do Direitos da Crianca e do Adolescente, etc.
Validade da Inscrigdo: Indicar a data da validade da inscricdo no Conselho de
Segmento, se houver.
Numero do Edital/ano: Especificar o nimero e o ano referentes ao Edital de
Chamamento Publico para o qual esta apresentando o plano de trabalho.
Nome do Servico: Indicar o nome do Servico, territério e a meta pleiteada,
conforme o edital de chamamento publico.
Nivel de Protecdo: Assinalar o nivel de protecdo social em que se enquadra o
servico a ser executado.
Endereco da Execucdo do Servico: Indicar o endereco completo onde sera
executado o servico.
Valor Global: Deve-se indicar os valores (R$) mensal e anual apresentados no
edital, bem como assinalar e assinalar as esferas municipal e federal, das quais se
origina o recurso deste servigo.
Contrapartida: Conforme edital, é facultativa a apresentacdo de contrapartida em
bens e servigos. Neste item a OSC devera indicar os valores estimados dos bens e
servigcos que ira dispor para a parceria e, para fins de pontuacéo, se for este o caso
da OSC, devera descrever o bem imoével a ser utilizado como sede para a execucéo
do servico, informando ainda se o imdvel € proprio, cedido ou se sera locado
integralmente com recurso da OSC. Apresentar contrapartida em bem imovel € a
Gnica forma de pontuar a mais no critério Valor Global e devera estar explicito no
Plano de Trabalho. A descricdo pormenorizada de demais bens e servicos de
contrapartida somente sera exigida no momento da assinatura do termo de
colaboracdo, quando serdo entregues o0s documentos comprobatorios das
informagdes descritas no Plano de Trabalho.
Objeto do termo de colaboracgéo: transcrever o objeto na integra, conforme o
edital.
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5.1.

Descricdo do servico: Transcrever na integra, conforme item 2 do ANEXO I:
REFERENCIAL TECNICO.

Objetivo geral: Transcrever na integra, conforme item 3., do ANEXO I
REFERENCIAL TECNICO.

Objetivos especificos: Transcrever na integra, conforme item 4., do ANEXO I:
REFERENCIAL TECNICO.

Publico alvo: Transcrever na integra, conforme item 5., do ANEXO I: REFERENCIAL
TECNICO.

Formas de acesso do publico: Transcrever na integra, conforme item 6., do
ANEXO |I: REFERENCIAL TECNICO.

Impacto social esperado: transcrever na integra, conforme item 8., do ANEXO I:
REFERENCIAL TECNICO.

Autenticacdo: Obrigatério apresentar local e data, nome e assinatura do(s)
responsavel(is) técnico(s) e do representante legal.

ANEXO 2/4
Nome da Organizagdo da Sociedade Civil: Especificar nome da OSC de acordo
com inscricdo do CNPJ.
Nome do Servico: Indicar o nome do Servigo, conforme o edital de chamamento
publico.
Nivel de Protecdo: Assinalar o nivel de protecdo social em que se enquadra o
servico a ser executado.
Valor Global: Deve-se indicar os valores (R$) mensal e semestral apresentados no
edital.
Detalhamento do Plano: Este campo nédo deve ser preenchido, devendo o
detalhamento do plano ser feito a partir dos subitens que seguem.
Justificativa e compreensao do publico e do territério, quando se tratar de um
servico territorializado:

a) Contextualizar os problemas que se propbde a resolver e/ou minimizar,
demonstrando o conhecimento da

realidade municipal, do perfil, das vulnerabilidades enfrentadas e das
potencialidades dos

usuarios/familias que serdo atendidos no servico;

b) Conter dados partindo do macro para o micro e analise técnica desses dados,
demonstrando a conexao

com a realidade municipal;

c) Demonstrar o conhecimento da realidade municipal, do perfil, das
vulnerabilidades enfrentadas e das

potencialidades dos usuérios/familias que serdo atendidos no servico;

d) Apresentar dados de sua prépria experiéncia, de seu servi¢co de atuacéo, e de
gue modo essa experiéncia

podera contribuir na execucgéo do servico;

e) Descrever os motivos pelos quais o plano de trabalho da Organizagao deve ser
selecionado.
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Recomenda-se consultar os dados oficiais no VISUAS, Censo, PNAD, indice de
Vulnerabilidade Social, Extragcoes IRSAS etc.

5.2.

5.3.

Procedimentos Metodoldgicos: Descrever objetivamente como o Plano de
Trabalho sera realizado para alcancar os objetivos do servico, em contexto normal
ou em contexto de pandemia, a partir dos aspectos metodoldgicos a seguir:
Capacidade de atendimento do servico: informar a quantidade de atendidos,
considerando a capacidade fisica e as condicdes de seguranca, conforto, higiene e
saude, inclusive a partir de certificacdes e laudos oficiais do Corpo de Bombeiros e
demais estudos ja realizados a partir de recomendacfes da OMS e Ministério da
Saude.

Objetivos Especificos: Manter a transcricdo de todos os Objetivos Especificos
apresentados no modelo de preenchimento. E obrigatério constar no Plano de
Trabalho todos os respectivos objetivos, dispostos no edital. Para além dos
obrigatérios, € facultado a OSC apresentar outros que julgar importantes para a
execucao do seu trabalho.

Indicadores de Resultado: Elaborar e apresentar indicadores (referéncias
gquantitativas ou qualitativas) que servirdo para verificar se 0s objetivos foram
alcancados, conforme o esperado. Os indicadores precisam ser claros e concisos e
devem obrigatoriamente ter nexo com os objetivos especificos.

Formas de Mensuracdo dos Indicadores: Com base nos indicadores de
resultados estabelecidos, apresentar os meios (procedimentos, metodologia,
técnica, mecanismo, instrumentais construidos a partir do que se quer mensurar ou
formas correlatas) que serdo utilizados para mensurar/medir cada indicador de
resultado obtido na execucao das acoes.

Acbes a serem realizadas: Apresentar todas as acbes que serdo desenvolvidas
para alcancar os objetivos especificos. Destaca-se que neste item deverdo ser
informadas apenas as acgdes (‘0 que’ sera feito), ja que o seu detalhamento (o ‘como’
serdo realizadas as atividades) sera apresentado posteriormente, por meio do
Planejamento de Atividades.

Prazos ou periodicidade para execucdo da acédo: Indicar prazos precisos e
factiveis para a execucdo de cada acdo apresentada. N&o utilizar prazos
indefinidos, como curto, médio e longo prazo. Usar periodicidade (de quanto em
guanto tempo), frequéncia (quantas vezes num determinado periodo).
Responsavel(is) pela acdo: Informar o(s) cargo(s) do(s) responsavel (eis) pela
execucdo de cada acdo necessaria para o alcance do objetivo especifico. Vale
lembrar que “responsaveis” é diferente de “envolvidos”.

As agbes do Plano de Trabalho devem estar pautadas no contexto normal da oferta
do servico e também prever formas de sua execucéo caso o contexto de pandemia
se mantenha.

Planejamento e Organizacdo do Trabalho: Neste item devera ser detalhado como
cada acado do trabalho social essencial ao servigo serd executada, quem sera o
profissional responsavel (e ndo os profissionais envolvidos na a¢ao) e quando a
acdo sera realizada, incluindo a previsdo de execucdo dessas acbes em periodo
que houver restricobes em razdo de Emergéncia e/ou Calamidade Publica, cujo
atendimento aos usuérios podera sofrer variacdes, a exemplo da atual conjuntura
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em razao da Pandemia pela COVID-19. Demais informagdes como 0s cronogramas
(de reunibes de equipe, de capacitacao, de reunifes de rede, etc.) deveréo ser
apresentadas para o técnico de monitoramento, apds a assinatura do Termo de
Colaboracéo.

5.4. Articulagcdo com a Rede:

d)

a) é necessario que a OSC identifique e indique quais S0 0S servi¢cos e programas
da politica de assisténcia social, quais 0s equipamentos e servi¢cos das politicas
setoriais (por exemplo, quais servi¢cos da saude, da educacao sdo necessarios para
0 alcance dos objetivos do servi¢o), quais os 6rgdos do sistema de garantia de
direitos (defensoria publica, promotoria de justica, conselho tutelar, por exemplo);

b) descrever quais a¢des realizara para estabelecer as articulagcées necessarias com
cada um dos servicos e 6rgaos indicados;

c) descrever os objetivos da articulacdo com cada um dos servicos e érgaos
indicados.

Importante ressaltar que a comunicacdo entre 0s servicos € essencial para
assegurar o trabalho articulado entre instituicdes responsaveis pela oferta e
execucao dos servicos de Protecdo Social Basica e Protecdo Social Especial. O
compartiihamento de informacfes, de maneira ética e responsavel, servira como
insumo para o desenvolvimento das acdes desses servicos, ampliando-se, assim, a
capacidade protetiva das pessoas/familias atendidas e a responsabilizacdo do
Estado.

Capacidade Técnico-Operacional:

Recursos Humanos:

Nome do funcionario: Especificar todos os profissionais envolvidos, cujos cargos
estao previstos no Edital. Caso a OSC nao tenha todos os profissionais para indicar
nomes, escrever a observacao “a contratar”.

Cargo: Indicar a ocupacéo profissional do respectivo funcionario, conforme previsto
no edital.

Nivel de escolaridade: No Edital ha requisitos minimos para cada cargo a ser
ocupado por profissional da OSC na execucdo do Servico, sendo o requisito
passivel de analise na etapa de selecao e posterior comprovacdo documental, na
etapa de celebracdo. Entretanto, neste campo devera ser indicado o nivel de
escolaridade do profissional, indiferente da escolaridade exigida para sua
contratacao, conforme previsto no edital. Utilizar: Ensino Fundamental Incompleto
(1° ao 9° ano incompleto); Ensino Fundamental Completo (1° ao 9° ano completo);
Ensino Médio incompleto; Ensino Médio Completo; Educagédo Superior incompleta;
Educacdo Superior completa; Especializacdo Completa; Mestrado completo;
Doutorado completo. Caso a OSC ira contratar posteriormente, manter descrito o
requisito minimo de escolaridade, conforme edital.

Regime de contratacdo: Refere-se a forma de contratagdo do funcionario pela
OSC, onde devera indicar qual sera aplicada (ex.: CLT, MEI-Micro Empresa
Individual, PJ-Pessoa Juridica, Estagio, Aprendiz).
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f)

g)

h)

6.2.

Carga horéria semanal: Especificar o nUmero de horas semanais contratadas e
que obrigatoriamente o profissional ira realizar na execu¢ao do servigo, e que esteja
de acordo com o previsto no edital.

Remuneracdo Mensal Total (em R$): Especificar o salario mensal contratualmente
estipulado no contrato de trabalho.

Remuneracdo correspondente a cada fonte pagadora (em R$): Informar a
composicado salarial do funcionario, especificando da remuneracdo mensal total, o
valor em R$ que sera pago com recurso publico e o valor em R$ que sera custeado
pela OSC (contrapartida). Caso o salério seja integralmente custeado somente com
recurso publico ou somente com recurso da OSC, preencher o valor total na fonte
pagadora e ndo preencher o outro campo.

Valor mensal de encargos (em R$): Informar o valor mensal gasto com todos os
encargos previstos para cada funcionario

Percentual total (salario + encargos) gue representa na ficha de Recursos
Humanos (em %): Informar o percentual equivalente ao valor total de custeio de
cada funcionario (salario + encargos). A somatoéria do percentual de todos os
funcionarios deveré ser equivalente ao apresentado na ficha de Recursos Humanos
do anexo 3/4.

Experiéncia Prévia: A proponente deverd descrever minuciosamente as
experiéncias relativas ao quesito, informando as atividades ou projetos
desenvolvidos, desde quando atua na politica de Assisténcia Social, sua duracéao,
financiador(es), local ou abrangéncia, beneficiarios, resultados alcancados, dentre
outras informacdes que julgar relevantes e que comprovem sua experiéncia prévia
no objeto da parceria ou em natureza semelhante, devidamente reconhecida pelo
Conselho de Assisténcia Social e/ou Conselho de Segmentos.

Além de detalhar a experiéncia da OSC na realizacdo do objeto da parceria ou em
natureza semelhante (mesmo segmento: pessoa com deficiéncia ou mesmo servi¢o
em outro segmento), € obrigatorio informar no campo especifico se a OSC
apresenta parceria existente com o municipio e informar o nimero do Termo de
Colaboracéo para sua comprovacao; se tem sede no municipio ou € reconhecida
pelo Conselho Municipal de Assisténcia Social, informando a data de sua inscrigéo;
e se possui CEBAS - Certificado de Entidades Beneficentes de Assisténcia Social
e sua respectiva validade.

A comprovacao documental de tais experiéncias dar-se-a na fase de celebracao,
sendo que qualquer falsidade ou fraude na descricdo das experiéncias ensejara as
providéncias indicadas no Edital.

Autenticagcdo: Obrigatorio apresentar local e data, nome e assinatura do(s)
responsavel(is) técnico(s) e do representante legal.

ANEXO 3/4
Nome da Organizagdo da Sociedade Civil: Especificar nome da OSC de acordo
com inscrigcao do CNPJ.
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5.2.

5.3.

5.4.

Nome do Servico: Indicar o nome do Servico, territério e a meta pleiteada,
conforme o edital de chamamento publico.

Nivel de Protecédo: Assinalar o nivel de protecdo social em que se enquadra o
servigo a ser executado.

Valor Global: Deve-se indicar o valor (R$) mensal e semestral a ser pleiteado pela
OSC, conforme apresentados no edital, e assinalar a esfera municipal, que origina
0 recurso deste servico.

Plano de Aplicacdo Anual:

Especificag&o: Apresentar os itens de despesas abaixo, especificando cada um
deles:

Recursos Humanos: Exemplos: impostos, contribuicdes sociais, Fundo de
Garantia do Tempo de Servico (FGTS), férias, décimo terceiro salario, salarios
proporcionais, verbas rescisorias e demais encargos sociais e trabalhista. Até 80%
do recurso total da parceria.

Fundo de Contingenciamento: Fundo de reserva exclusivamente destinado a
satisfacdo de despesas inerentes as rescisbes de contratos de trabalhos dos
profissionais dimensionados no Plano de Trabalho e proporcionais ao periodo de
execucao da parceria. Até 4% do valor da rubrica de Recursos Humanos.
Alimentacé&o: indicar gasto geral com alimentacéo.

Material de consumo: especificar todos os itens de consumo que a OSC prevé
utilizar para executar o seu plano de trabalho, inclua-se EPIs.

Manutencédo: Exemplos: agua, luz, telefone, aluguel.

Manutencé&o Predial: Pequenos reparos, conforme a NBR 16.280:2015.
Transporte: Exemplos: locacéo de veiculo, aquisicdo de vale transporte etc.
Servicos de Terceiros: Exemplos: locacado de espaco e equipamentos, Internet,
cursos de capacitacao/supervisao, lazer contratado, contratacdo de profissional
liberal como servicos de seguranca, de contabilidade, assessoria juridica, de
manutencao).

OBSERVACAQ 1: Ressalta-se que todos os profissionais que forem atuar no
Servico deverdo ser indicados no quadro de recursos humanos.

OBSERVACAO 2: Considerar Portaria n® 448, de 13 de setembro de 2002, da
Secretaria do Tesouro Nacional, do Ministério da Fazenda, com relacdo aos itens
de despesa. Recomenda-se a sua leitura.

Percentual (%): apresentar o percentual destinado para cada item de despesa
especificado no item anterior.

Concedente — PMMC: Especificar o valor correspondente aos itens de despesa
pagos com o recurso cedido pelo poder publico.

OSC (Contrapartida): Especificar o valor correspondente aos recursos proprios da
OSC em cada item de despesa. Considerar como contrapartida prevista a captacéo
de recursos financeiros de qualquer natureza em prol da OSC.

OBSERVACAOQ 1: A OSC poderé apresentar contrapartida, conforme ANEXO X:
DECLARACAO DE CONTRAPARTIDA (QUANDO COUBER), na forma de bens e
servicos economicamente mensuraveis, cuja expressdo monetaria sera
obrigatoriamente identificada no Termo de Colaboragéo.

OBSERVACAO 2: Consideram-se bens os itens moveis e imoveis. Consideram-se
Servigos 0s recursos humanos, assessorias e servigos de terceiros.
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5.5.

6.

6.1.

Subtotal por especificacdo: Somatoria dos valores.
Autenticagcdo: Obrigatorio apresentar local e data, nome e assinatura do(s)
responsavel(is) técnico(s) e do representante legal.

ANEXO 4/4
Nome da Organizacdo da Sociedade Civil: Especificar nome da OSC de acordo
com inscrigcao do CNPJ.
Nome do Servic¢o: Indicar o nome do Servico, conforme o edital de chamamento
publico.
Nivel de Protecédo: Assinalar o nivel de protecdo social em que se enquadra o
servigo a ser executado.
Valor Global: Deve-se indicar o valor (R$) mensal e anual a ser pleiteado pela OSC,
conforme apresentados no edital, e assinalar a esfera municipal, que origina o
recurso deste servico.
Cronograma de Desembolso Subvencao: especificar o recurso publico, més a
més, em parcelas iguais.

. Total do Cronograma: somatoria em R$ do recurso publico.

Cronograma de Desembolso — OSC - contrapartida: especificar o recurso, més
a més, da contrapartida da OSC. Considerar como contrapartida prevista: captacéo
de recursos financeiros de qualquer natureza em prol da OSC.

Total do Cronograma: somatéria em R$ dos valores de contrapartida.
OBSERVACAOQ 1: A OSC podera apresentar contrapartida, conforme ANEXO X:
DECLARACAO DE CONTRAPARTIDA (QUANDO COUBER), na forma de bens e
Servicos economicamente mensuraveis, cuja expressdo monetaria sera
obrigatoriamente identificada no Termo de Colaboragéao.

OBSERVACAO 2: Consideram-se bens os itens méveis e imoéveis. Consideram-se
Servigos 0s recursos humanos, assessorias e servigos de terceiros.

Autenticacdo: Obrigatério apresentar local e data, nome e assinatura do(s)
responsavel(is) técnico(s) e do representante legal.




