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ANEXO XII
Relatório de Prestação de Contas
	1. Identificação da Parceria

	Organização da Sociedade Civil
Xxxxxxxx

	Endereço
Xxxxxxxx xx XXXXXXXX

	N º Processo
XXXXXXXX
	Nº Termo
XXX/XXXX
	Período de Vigência
XX/XX/XX até XX/XX/XX

	N° Edital
XXX/2020
	Nome do Edital
EDIATL CHAMAMENTO PÚBLICO EVENTOS
	Elemento Despesa
X.X.XX.XX

	Objeto da Parceria
Projeto
	Valor Total do Desembolso
R$ XXX.XXX,XX
	Valor Executado
R$ XX.XXX,XX

	Descrição da Parceria
Contratação de oficineiros, etc.

	Responsável pela OSC
Xxxxx xx Xxxxxxxx
	E-mail
xxxxxxxxxx@xxxx.com

	Cargo
Xxxxxxxx Xxxxxx
	Tel. Fixo
(XX) XXXX.XXXX
	Tel. Celular
(XX) 9. XXXX. XXXX

	Responsável da OSC pela Fiscalização e Execução da Parceria
Xxxxxx xx Xxxxxxxx
	E-mail
xxxxxxxxxx@xxxx.com

	Cargo
Xxxxxxxx Xxxxxx
	Tel. Fixo
(XX) XXXX.XXXX
	Tel. Celular
(XX) 9. XXXX. XXXX


	2. Execução do Objeto Pactuado (Plano de Trabalho)

	(Descrever as fases de execução, citando nesse item qualquer alteração ocorrida na operacionalização do objeto, bem como o impacto do benefício social junto a comunidade, com base nos indicadores estabelecidos e aprovados no Plano de Trabalho, contendo a relação entre as ações programadas e as executadas)

	Xxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxx xxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxx.


	2.1. Ocorrências Durante a Execução do Objeto

	(Descrever eventuais situações/obstáculos/dificuldades identificadas durante a operacionalização do Objeto e comunicadas ao fiscal da parceria – Secult/ES)

	1.
Xxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxx xxxxxxxxxxx
2.


	2.2. Recomendações do Fiscal (Secult/ES)

	(Descrever as recomendações/orientações sugeridas pelo fiscal da Secult/ES para solucionar a ocorrência)

	1.  Xxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxx 2.


	2.3. Providências do Convenente para Sanar a Ocorrência

	(Descrever as providências/medidas/ações adotadas pela Municipalidade para solucionar as ocorrências)

	1.  Xxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxx


	3. Cronograma de Execução – Metas Físicas

	Meta
	Etapa/ Fase
	Especificação
	Indicador Físico
	Prestação de Contas

	
	
	
	Unidade
	Parcial
	Final

	
	
	
	
	Prog.
	Exec.
	Prog.
	Exec.

	1
	Xxxxxxxx

	
	1
	Xxxxxxxxxxx
	XX
	XX
	XX
	XX
	XX

	
	1.1
	
	XX
	XX
	XX
	XX
	XX

	
	2
	Xxxxxxxxxxx
	XX
	XX
	XX
	XX
	XX

	
	2.1
	
	XX
	XX
	XX
	XX
	XX


	4. Cronograma de Execução – Metas Financeiras

	Meta
	Etapa/ Fase
	Prestação de Contas

	
	
	Parcial/Anual
	Final

	
	
	Concedente
	Outros
	Total
	Concedente
	Outros
	Total

	1
	Xxxxxxxx

	
	1
	Xxxxxxxxxxx

	
	1.1
	X.XXX,XX
	X.XXX,XX
	X.XXX,XX
	X.XXX,XX
	X.XXX,XX
	X.XXX,XX

	
	2
	Xxxxxxxxxxx

	
	2.1
	X.XXX,XX
	X.XXX,XX
	X.XXX,XX
	X.XXX,XX
	X.XXX,XX
	X.XXX,XX


	5. Metas de Impacto Social (Decreto nº 2737 R2011 - Inciso III)

	(Descrever as metas de impacto social a serem atingidas com a execução do objeto)

	1.
Xxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxx
xxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxx
2.


6. Parâmetros Para Aferição das Metas
Aqui neste espaço listar os parâmetros utilizados para aferição das metas executadas. (deletar este texto e digitar a lista conforme modelo a baixo)
Exemplo de Lista:
· Relatório Fotográfico dos serviços executados pelo partícipe (Prefeitura Municipal de Serra)
· Comprovante de serviço executado da Equipe de Produção – Coordenador Geral, Coordenador de Produção, Assistente de Produção, Organizador de Cortejo e Atendimento às Bandas (Nota fiscal, RPA)
· Lista das Bandas de Congo participantes do Evento
· Comprovante de aquisição de materiais de armarinho para indumentárias e uniformes (Nota fiscal)
· Comprovante de Serviço Executado de Confecção das Roupas das Dançarinas das Bandas de Congo (Nota fiscal, RPA)
· Comprovante de serviço executado de Confecção de Camisas para a Equipe de Organização do Ciclo (Nota fiscal, RPA)
· Comprovante de serviço executado de Artesão (RPA, Nota Fiscal)
· Comprovante de aquisição de materiais para a Manutenção e Reforma dos Instrumentos Musicais das Bandas de Congo (Nota fiscal)
· Comprovante de aquisição de materiais para a Manutenção dos Barcos Palermo e São Benedito e Mastros (Nota fiscal)
· Lista de Inscrição, comprovando o total de pessoas atingidas.
· Lista de Presença (Com nome da Oficina, Professor, Aluno e suas assinaturas respectivamente, Dia, local e data da Oficina), comprovando o número de pessoas atendidas.
· Currículo do Professor
· Material Promocional (Cartaz, Banner, Folder, etc.)
· Relatório Fotográfico (fotos com identificação das oficinas e local de execução)
· Registro Videográfico
· Comprovante de serviço executado de Transporte
· Relatório Final de Execução do Objeto
· Relatório Final de Execução Financeira (se solicitado pelo fiscal da parceria) etc.
	7. Impactos Econômicos ou Sociais das Ações Desenvolvidas

	(Descrever os impactos econômicos ou sociais das ações desenvolvidas durante a execução do objeto)

	Xxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxx xxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxx.


	8. Grau de Satisfação do Público Alvo

	(Refere-se à satisfação e aceitação pelo Público Alvo)

	O grau de satisfação do público alvo poderá ser indicado por meio de pesquisa de satisfação, declaração de Entidade Privada local, declaração de Organização da Sociedade Civil, declaração do Conselho de Política Setorial, entre outros, etc.


	9. Possibilidade de Sustentabilidade das Ações

	(Refere-se às Possibilidades de Sustentabilidade das Ações após a Conclusão do Objeto)

	Xxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxx xxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxx.


 SHAPE  \* MERGEFORMAT 



	11. Assinatura e Carimbo da Municipalidade

	 SHAPE  \* MERGEFORMAT 



Xxxxxxxxx Xxxxxx xx Xxxxxxxx
	Fiscal

	
	Data:
	18/10/2016


 SHAPE  \* MERGEFORMAT 



OBS.:  Os campos deste formulário que estão  digitados  em  vermelho  deverão  ser  substituídos  pelas informações da Municipalidade e digitados na cor preta.
10. Considerações Finais














Xxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxx xxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxx.





12. Anexos











Anexar cópias dos documentos listados no campo 6 - Parâmetros Para Aferição das Metas








