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INSTITUTO MUNICIPAL DE CULTURA DE PETROPOLIS
FUNDO MUNICIPAL DE CULTURA DE PETROPOLIS

CHAMAMENTO PUBLICO 05/2024
SELECAO DE PROJETOS A SEREM CUSTEADOS COM RECURSOS DA POLITICA

NACIONAL ALDIR BLANC DE FOMENTO A CULTURA - PNAB

ACOES AFIRMATIVAS

ANEXO Il - FORMULARIO DE INSCRICAO DE PROJETOS CULTURAIS

Nome do projeto:

Segmento cultural ao qual o proponente esta vinculado:
Diretriz correspondente no Plano Municipal de Cultura:

Indicar, no Plano Municipal de Cultura de Petrdpolis uma ou mais diretrizes que tenham
afinidade com 0s objetivos do projeto. Disponivel em:
https://www.petropolis.rj.gov.br/pmp/index.php/servicos-cidadao/diario-
oficial?task=download.send&id=5112&catid=245&m=0

CATEGORIA

Categoria 1 a - projetos protagonizados por pessoas LGBTQIAP+ - Pessoa Fisica ( )
Categoria 1 b - projetos protagonizados por pessoas LGBTQIAP+ - Pessoa Juridica ( )
Categoria 2 a - projetos protagonizados por pessoas negras - Pessoa Fisica ( )
Categoria 2 b - projetos protagonizados por pessoas negras - Pessoa Juridica ( )
Categoria 3 a - projetos protagonizados por PCD - Pessoa Fisica( )

Categoria 3 b - projetos protagonizados por PCD - Pessoa Juridica ( )

Categoria 4 a - projetos protagonizados por mulheres - Pessoa Fisica ( )

Categoria 4 b - projetos protagonizados por mulheres - Pessoa Juridica ( )

Categoria 5 a - projetos protagonizados por pessoas idosas (60+) - Pessoa Fisica ( )
Categoria 5 b - projetos protagonizados por pessoas idosas (60+) - Pessoa Juridica ( )
Categoria 6 a - projetos protagonizados por povos tradicionais brasileiros

- Pessoa Fisica ( )

Categoria 6 b - projetos protagonizados por povos tradicionais brasileiros

- Pessoa Juridica ( )

Categoria 7 a - projetos protagonizados por quilombolas - Pessoa Fisica ( )
Categoria 7 b - projetos protagonizados por quilombolas - Pessoa Juridica ( )
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PARA PESSOA FiSICA GRUPO E COLETIVO SEM PERSONALIDADE JURIDICA (SEM CNPJ)

1. DADOS DO AGENTE CULTURAL
Nome Completo:

Nome artistico ou nome social (se houver):
CPF:

RG:

Data de nascimento:

E-mail:

Telefone:

Endereco completo:

CEP:

Cidade:

Estado:

Mini Curriculo ou Mini Portfoélio: (Escreva aqui um resumo do seu curriculo destacando
as principais atuagdes culturais realizadas. Vocé poderda encaminhar o curriculo em
anexo, se quiser) (Até 300 caracteres)

Pertence a alguma comunidade tradicional?
( ) Nao pertengo a comunidade tradicional

( ) Comunidades Extrativistas

( ) Comunidades Ribeirinhas

( ) Comunidades Rurais

( ) Indigenas

( ) Povos Ciganos

( ) Pescadores(as) Artesanais

( ) Povos de Terreiro
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( ) Quilombolas

( ) Outra comunidade tradicional, indicar qual

Género:

( ) Mulher cisgénero

( ) Homem cisgénero

( ) Mulher Transgénero
( ) Homem Transgénero
( ) Pessoa Nao Binaria

( ) Nao informar

Raga, cor ou etnia:
( ) Branca

() Preta

() Parda

( ) Indigena

( ) Amarela

Vocé é uma Pessoa com Deficiéncia - PCD?
( )Sim

() Nao

Caso tenha marcado "sim", qual tipo de deficiéncia?
( ) Auditiva

() Fisica

() Intelectual

( ) Multipla

() Visual
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( ) Outro tipo, indicar qual

Qual o seu grau de escolaridade?
( ) Ndo tenho Educagdo Formal

( ) Ensino Fundamental Incompleto
( ) Ensino Fundamental Completo
( ) Ensino Médio Incompleto

( ) Ensino Médio Completo

( ) Curso Técnico Completo

( ) Ensino Superior Incompleto

( ) Ensino Superior Completo

( ) P6s Graduagdo Completo

( ) Pés-Graduagdo Incompleto

Qual a sua renda mensal fixa individual (média mensal bruta aproximada) nos ultimos 3
meses?

(Calcule fazendo uma média das suas remunerac¢ées nos ultimos 3 meses. Em 2024, o
saldrio minimo foi fixado em R$1.412,00.)

( ) Nenhuma renda.

( ) Até 1 salario minimo

( ) De 1 a 3 salarios minimos

( ) De 3 a 5 salarios minimos

( ) De 5 a 8 salarios minimos

( ) De 8 a 10 salarios minimos

( ) Acima de 10 saldrios minimos

Vocé é beneficidrio de algum programa social?

( ) Nao
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( ) Bolsa familia

( ) Beneficio de Prestagdo Continuada

( ) Outro, indicar qual

Qual a sua principal fun¢do/profissdo no campo artistico e cultural?
( ) Artista, artesao(a), brincante, recreador(a) e afins.

( ) Instrutor(a), oficineiro(a), educador(a) artistico-cultural e afins.
() Curador(a), programador(a) e afins.

( ) Produtor(a)

( ) Gestor(a)

( ) Técnico(a)

( ) Consultor(a), pesquisador(a) e afins.

() Outro(a)s

Vocé esta representando um coletivo (sem CNPJ)?
( ) Nao

()Sim

Caso tenha respondido "sim":

Nome do coletivo:

Ano de Criacdo:

Quantas pessoas fazem parte do coletivo?

Nome completo e CPF das pessoas que compdem o coletivo:
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PARA PESSOA JURIDICA

1. DADOS DO AGENTE CULTURAL
Razao Social:

Nome fantasia:

CNPJ:

Endereco da sede:

Cidade:

Estado:

Numero de representantes legais:
Nome do representante legal:
CPF do representante legal:
E-mail do representante legal:
Telefone do representante legal:

Género do representante legal
( ) Mulher cisgénero

( ) Homem cisgénero

( ) Mulher Transgénero

( ) Homem Transgénero

( ) Ndo Binaria

( ) Nao informar

Raga/cor/etnia do representante legal
( ) Branca

() Preta

( ) Parda

()Amarela

( ) Indigena

Representante legal é pessoa com deficiéncia - PCD?
( )Sim
( ) Nao
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Caso tenha marcado "sim" qual o tipo de deficiéncia?

( ) Auditiva

() Fisica

() Intelectual

( ) Multipla

() Visual

( ) Outra, indicar qual

Escolaridade do representante legal
( ) Ndo tenho Educagdo Formal

( ) Ensino Fundamental Incompleto
( ) Ensino Fundamental Completo

( ) Ensino Médio Incompleto

( ) Ensino Médio Completo

( ) Curso Técnico completo

( ) Ensino Superior Incompleto

( ) Ensino Superior Completo

( ) P6s Graduacdo completo

( ) Pés-Graduacgdo Incompleto

2. DADOS DO PROJETO

Nome do Projeto:

Descricdo do projeto (Na descricdo, vocé deve apresentar informacdes gerais sobre o
seu projeto. Algumas perguntas orientadoras: O que vocé realizard com o projeto? Por
que ele é importante para a sociedade? Como a ideia do projeto surgiu? Conte sobre o
contexto de realizacdo.) (Até 800 caracteres)

Como a proposta prevé protagonismo de grupos socialmente vulnerabilizados
conforme a linha tematica (categoria) escolhida pelo proponente?

(Explicar como o tema do projeto e a equipe informada dialogam com a categoria
escolhida)

Objetivos do projeto (Neste campo, vocé deve propor objetivos para o seu projeto, ou
seja, deve informar o que vocé pretende alcancar com a realizagdo do projeto. E
importante que vocé seja breve e proponha entre trés e cinco objetivos.) (Até 800
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caracteres)

Metas (Neste espaco, é necessario detalhar os objetivos em pequenas agGes e/ou
resultados que sejam quantificaveis. Por exemplo: Realizacdo de 02 oficinas de artes
circenses; Confeccdo de 80 figurinos; 120 pessoas idosas beneficiadas.) (Até 800
caracteres)

Perfil do publico a ser atingido pelo projeto (Preencha aqui informacGes sobre as
pessoas que serdo beneficiadas ou participardo do seu projeto. Perguntas orientadoras:
Quem vai ser o publico do seu projeto? Essas pessoas sdo criancas, adultas e/ou idosas?
Elas fazem parte de alguma comunidade? Qual a escolaridade delas? Elas moram em
qual local, bairro e/ou regido? No caso de publicos digitais, qual o perfil das pessoas a
que seu projeto se direciona?) (Até 800 caracteres)

Sua acdo cultural é voltada prioritariamente para algum destes perfis de publico?
( ) Pessoas vitimas de violéncia

( ) Pessoas em situacdo de pobreza

( ) Pessoas em situacdo de rua (moradores de rua)

( ) Pessoas em situacdo de restricdo e privagdo de liberdade (populacdo carceraria)
( ) Pessoas com deficiéncia

( ) Pessoas em sofrimento fisico e/ou psiquico

() Mulheres

( ) LGBTQIAPN+

( ) Povos e comunidades tradicionais

() Negros e/ou negras

( ) Ciganos

( ) Indigenas

() Nao é voltada especificamente para um perfil, é aberta para todos

( ) Outros, indicar qual
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Medidas de acessibilidade empregadas no projeto

(E obrigatério que todo projeto tenha, no minimo, acessibilidade em uma dessas areas:
Arquitetonica, Comunicacional e Atitudinal. Marque quais medidas de acessibilidade
serdo implementadas ou estardo disponiveis para a participacdo de Pessoas com
deficiéncia - PCD’s, tais como, intérprete de libras, audiodescricao, entre outras medidas
de acessibilidade a pessoas com deficiéncia, idosos e mobilidade reduzida, conforme
Instrucdo Normativa MINC n2 10/2023) (nesse item é obrigatério marcar ao menos uma
das respostas abaixo)

Acessibilidade arquitetonica:

( ) rotas acessiveis, com espaco de manobra para cadeira de rodas;

() piso tatil;

( ) rampas;

( ) elevadores adequados para pessoas com deficiéncia;

( ) corrimaos e guarda-corpos;

( ) banheiros femininos e masculinos adaptados para pessoas com deficiéncia;
( ) vagas de estacionamento para pessoas com deficiéncia;

( ) assentos para pessoas obesas;

( ) iluminacdo adequada;

() Outra

Acessibilidade comunicacional:

( ) a Lingua Brasileira de Sinais - Libras;

( ) o sistema Braille;

( ) o sistema de sinalizacdo ou comunicacgao tatil;
( ) aaudiodescricao;

( ) as legendas;

( ) alinguagem simples;

( ) textos adaptados para leitores de tela; e

( ) Outra
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Acessibilidade atitudinal:
( ) capacitacdo de equipes atuantes nos projetos culturais;

( ) contratacdo de profissionais com deficiéncia e profissionais especializados em
acessibilidade cultural;

( ) formagao e sensibilizagao de agentes culturais, publico e todos os envolvidos na
cadeia produtiva cultural; e

( ) outras medidas que visem a eliminacao de atitudes capacitistas.

Informe como essas medidas de acessibilidade seriao implementadas ou
disponibilizadas de acordo com o projeto proposto. (Até 800 caracteres)

Local onde o projeto sera executado (Informe os espacos culturais e outros ambientes,
além de bairros e distritos onde a sua proposta serd realizada, se o projeto possui
realizacdo em bairros e distritos fora do Centro da Cidade de Petrdpolis e/ou prevé a¢des
para trazer publico de outros bairros e distritos para as a¢des culturais realizadas no
Centro da cidade.(Até 800 caracteres)

As atividades realizadas se dao em areas periféricas, urbanas e rurais, bem como em
areas de povos e comunidades tradicionais? Cabera a Comissdo Permanente de
Fomento do IMC verificar e avaliar a informacgdo indicada pelo proponente.

Previsdo do periodo de execugdo do projeto
Data de inicio:

Data final:

Equipe

Informe quais sdo os profissionais que atuardo no projeto, conforme quadro a seguir:
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Nome do | Fungdo no | CPF/CNPJ Informe se esta Mini curriculo
profissional/emp | projeto pessoa é, negro,
resa mulher, indigena,
LGBTQIAP+, maior
de 60 anos,
inscrita no CAD
tnico, quilombola,
etc.
Ex.: Jodo Silva Cineasta 12345678 | ex negro, maior de | (Insira uma breve
9101 60 anos, descricao da
trajetoria da
pessoa que serd
contratada)
Cronograma de Execugao
Descreva 0s passos a serem seguidos para execugao do projeto.
Atividade Etapa Descrigao Inicio Fim
Ex: Pré-producdo Divulgacdo do | 11/10/2024 11/11/2024

Comunicacgao

projeto nos veiculos
de imprensa

Estratégia de divulgagao

Apresente os meios que serdo utilizados para divulgar o projeto. ex.: impulsionamento

em redes sociais. (Até 800 caracteres)

O projeto possui recursos financeiros de outras fontes? Se sim, quais?
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(Informe se o projeto prevé apoio financeiro, tais como cobranca de ingressos,
patrocinio e/ou outras fontes de financiamento. Caso positivo, informe a previsido de
valores e onde serdo empregados no projeto.)

( ) Nao, o projeto ndo possui outras fontes de recursos financeiros
( ) Sim, o projeto possui outras fontes de financiamentos

Se sim, qual ou quais?
( ) Apoio financeiro municipal

( ) Apoio financeiro estadual

( ) Recursos de Lei de Incentivo Municipal
( ) Recursos de Lei de Incentivo Estadual
( ) Recursos de Lei de Incentivo Federal

( ) Patrocinio privado direto

( ) Patrocinio de instituicdo internacional

( ) Doagdes de Pessoas Fisicas

( ) Doacdes de Empresas
( ) Cobranca de ingressos
( ) Outros

Se o projeto tem outras fontes de financiamento, detalhe quais sdao, o valor do
financiamento e onde os recursos serdo empregados no projeto. (Até 800 caracteres)

O projeto prevé a venda de produtos/ingressos?

(Informe a quantidade dos produtos a serem vendidos, o valor unitario por produto e o
valor total a ser arrecadado. Detalhe onde os recursos arrecadados serdo aplicados no
projeto.) (Até 800 caracteres)

3. PLANILHA ORCAMENTARIA

Preencha a tabela informando todas as despesas indicando as metas/etapas as quais
elas estao relacionadas.
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Pode haver a indicacdo do pardmetro de preco (Ex.: preco estabelecido no SALICNET, 3
orcamentos, etc) utilizado com a referéncia especifica do item de despesa para auxiliar

a analise técnica da comissao de selegao.

Descricao Justificativa Unidade de | Valor unitario | Quantidade Valor total |Referéncia
do item medida de preco
(opcional)
Ex.: Profissional Servico RS$1.100,00 1 R$1.100,00
Fotdgrafo necessario
para registro
da oficina

4. DOCUMENTOS COMPLEMENTARES (nao obrigatdrio)

Caso queira, junte documentos que auxiliam na analise do seu projeto e da sua equipe
técnica, tais como curriculos e portfélios, entre outros documentos que achar necessario.

(Inserir PDF)

5. DECLARACAO

Eu, , responsavel legal pela entidade
ou coletivo cultural ora concorrente, DECLARO, para os devidos fins, e sob as penas da lei

que:

1. Estou ciente dos meus direitos, deveres e procedimentos definidos pelos atos
normativos que regem o Edital de Selecdo, zelando pela observancia das suas

determinacoes;

2. Estou ciente de todos os regramentos e obrigacdes previstas no edital, seja nas fases
de selecdo e habilitacdo, seja na eventual premiacao.

3. Estou ciente de que as informagdes e documentos apresentados neste processo
seletivo sdao de minha inteira responsabilidade, sendo a expressao da verdade;

4. Na&o me enquadro em quaisquer das vedacgdes dispostas no Edital de Selecao;
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5. Nao existe pldgio no projeto apresentado, assumindo integralmente a autoria e
respondendo exclusivamente por eventuais acusagdes ou pleitos nesse sentido;

6. Autorizo o Municipio de Petrdpolis e o Ministério da Cultura a publicar e divulgar,
mediante reproducdo, distribuicdo, comunicacdo ao publico e quaisquer outras
modalidades de utilizacdo, sem quaisquer 6nus, por tempo indeterminado, os contelddos
dainscricdo;

7. Estou ciente e de acordo que a publicacdo e divulgacdo das matérias poderdo ser
realizadas inclusive em universidades, escolas, seminarios, congressos, outros eventos e na
midia em geral, no Brasil e no exterior, observadas as legislacGes vigentes de cada pais;

Por esta ser a expressdao da minha vontade, declaro que assumo total responsabilidade
pela veracidade das informacGes e pelos documentos apresentados, cujos direitos autorais
estejam protegidos pela legislacdo vigente.

(Local e data) , / /

Assinatura
NOME COMPLETO(Responsavel Legal da Entidade Cultural)



