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                                                     Sociedade de São Vicente de Paulo


                 ANEXO 1

FORMULÁRIO DE ELABORAÇÃO DE PROJETOS SOCIAIS

CONSELHO NACIONAL DO BRASIL – CNB – Edição 2018

1. Identificação da Unidade Proponente

1.1 - Nome da Unidade Vicentina:

1.2 - Endereço
	(Avenida, Rua, etc)
	

	Número:
	
	Complemento:
	

	Bairro/Distrito:
	

	Município:
	
	UF:
	

	CEP:
	

	Telefones:
	(       )
	(      )
	(      )

	E-mail(s):
	
	
	


1.3 - Representante Legal (Presidente)
	Nome:
	

	Função:
	

	CPF:
	
	RG:
	

	Estado Civil:
	
	Nasc:
	

	Profissão:
	


1.4 - Endereço para Contato do Representante Legal (Presidente)

	(Avenida, Rua, etc):
	

	Número:
	
	Complemento:
	

	Bairro/Distrito:
	

	Município:
	
	UF:
	

	CEP:
	

	Telefones:
	(       )
	
	(      )

	E-mail(s):
	
	
	


2 – Caracterização da Unidade

2.1 - Data de Fundação:

2.2 - Registro nos conselhos municipais: (caso de atividades ligadas à criança e adolescente assistência social)

2.3 – Dia e horário das reuniões da Unidade Proponente:

2.4 – Conselho Particular:

2.5 – Conselho Central:

2.6 – Conselho Metropolitano:

3 – Descrição do Projeto:

3.1 – Nome do Projeto:

3.2 – Objetivo do Projeto:

3.3 – Valor Total do Projeto: R$

3.4 – Capacidade de atendimento:

4 – Descrição do público a ser atendido:

4.1 – Público Alvo:

4.2 – Breve descrição do Mercado, bairro ou município onde o projeto será executado:
_____________________________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________________

5 – Justificativas fundamentadas para o Projeto:

	


6 – Objetivos a serem alcançados com o Projeto:
*____________________________________________________________________________________________
** ___________________________________________________________________________________________
***___________________________________________________________________________________________

7 – Metodologia Utilizada na Concepção do Projeto:

_____________________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________________

8 – Metas a serem alcançadas com o Projeto:

_____________________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________________________________

9 – ITENS A SEREM INVESTIDOS/COMPRADOS (BENS E SERVIÇOS) PARA REALIZAÇÃO DO PROJETO E SEUS RESPECTIVOS VALORES: (VALOR TOTAL DOS ITENS TEM QUE SER IGUAL AO VALOR TOTAL DO PROJETO – ITEM 3.3)

	


	CRONOGRAMA DE EXECUÇÃO DOS INVESTIMENTOS/COMPRAS PREVISTOS NO PROJETO EM R$ 

	Itens de Investimentos no Projeto e valor dos pagamentos mês a mês 
	Investimentos/Compras de bens e serviços em R$ Mês a Mês

	
	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	      8
	9
	10
	11
	12

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


10 – RECURSOS DISPONÍVEIS PARA O PROJETO:

	Fontes dos recursos/Financiador
	Valor (em R$)
	Obs.:

	CNB
	
	

	Recursos Próprios
	
	

	Outras Fontes
	
	

	TOTAL
	
	


Obs.: Valor total das fontes tem que ser igual ao valor total do Projeto – item 3.3

11 – OBSERVAÇÕES COMPLEMENTARES:
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________
PARECER DO CONSELHO PARTICULAR: ____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

PARECER DO CONSELHO CENTRAL:

____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

PARECER DO CONSELHO METROPOLITANO:
____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________________________________
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E-mail: secretaria@ssvpbrasil.org.br                 www.ssvpbrasil.org.br          CNPJ: 34.127.563/0001-67

