ADITIVO DO PROJETO DE PARCERIA

05 042.247/0001-40

Associacgao de Protecao

, Maternidade e a_inféncu
Ruza Silveira Martins, 860
CENTRO - CEP 97.576-236

c2ms - L wramento - R

VALOR DA PROPOSTA =
i Objeto f 2:::::::::::& | N2 de alunos | Valor total {3 meses}
? Custeio | Presencial

|

40 30.307,69

7. PLANO DE APLICACAO DOS RECURSOS PUBLICOS FINANCEIROS:

RECURSOS HUMANOS 7 |

| Cargo . i Carga Hordria | Valor mensal | Valor trim |

- Ténia Regina Machado de Machado | Cozinheira 2.030,00 8.120,00
Iris Viviane Silveira Carvalho Servente | 1.704,00 | 6.816,00 |
Dalva Machado Bermudez Servente 1.540,00 6.160,00 |

"Valor total R$ | | 21.096,00
ENCARGQOS SQOCIAIS

' Tipo Quantidade Func/més Valor mensal Valor anual |
INSS ! 03 | 1.845,00 { 7.380,00

| FGTS | 03 | 453,77 | 1.831,69 |

| |

| | |

| \ ¥ \

! J ! |

| | |
RescisGes e |‘ el
Valor total RS 9.211,69 |

8. CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO:

Concedente

. Acdo | Especificacdo més/ano [

. N2 01 | custeio RS 30.000,00 Janeiro a Abril/2023 |

| | —

\ |

Proponente



96.042.247/0001-4]

Associacéo de Protecao
1 Maternidade e a lnféﬁcia
Rua Siiveira Martins, 860
CENTRO - CEP 97.576.236

Ac3o | Especificacdo ' mésfano l _
N2 | custeio { RS 307,69 Abril/2023 | SETIETE AL L cramento - P;S_J

h

9. IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO DIRIGENTE E TECNICOS
RESPONSAVEIS PELA EXECUCAG DO PLANO DE TRABALHO

Nome do Dirigente: Alba Nury Gongales Nunes
Data: 30.09.202= J

Assinatura: /W M*ﬁr@ /S;:(/u(/‘-/)

Nome do Profissional responsavel pela prestacdo de contas: Alba Nury
Goncales Nunes
Data: 30.09.20

st /Mu;ﬁém



