LEI PAULO GUSTAVO DE SANTA RITA DO PASSA QUATRO
EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO N2 006/2023 - AGOES CULTURAIS E RECONHECIMENTO
DE TRAJETORIAS CULTURAIS

ANEXO 1B - Formulario de Inscrigdo PARA TRAJETORIA CULTURAIS (MODALIDADE I11)

ATENCAO! Este anexo serve apenas para vocé verificar e poder ter ciéncia antecipadamente
de todas as questdes que deverdo ser preenchidas no formulario de inscri¢cdao on-line no link
ao lado https://forms.gle/PbiGNBvbdZ4kowjh8. Portanto ele NAO deve ser anexado e nem
preenchido aqui.

1. DADOS DO PROPONENTE
( ) Pessoa Fisica

( )Pessoa Juridica com ou sem fins lucrativos

SOMENTE PARA PESSOA FiSICA:
Nome Completo:

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

RG:

Data de nascimento:

E-mail:

Telefone com DDD:

Endereco:

CEP:

Cidade:

Estado:

Vocé esta representando um coletivo (sem CNPJ)?

( ) Nao
()Sim

Caso tenha respondido "sim":

Nome do coletivo:

Ano de Criagao:

Quantas pessoas fazem parte do coletivo?

Nome completo e CPF das pessoas que compdem o coletivo:



Questionario pessoas fisicas ou representantes de grupo ou coletivo cultural SEM CNPJ
Vocé reside em quais dessas areas?

( ) Zona urbana central

( ) Zona urbana periférica

( ) Zona rural

( ) Area de vulnerabilidade social

( ) Unidades habitacionais

( ) Territérios indigenas (demarcados ou em processo de demarcagao)

() Comunidades quilombolas (terra titulada ou em processo de titulacdo, com
registro na Fundagdo Palmares)

() Areas atingidas por barragem

( ) Territério de povos e comunidades tradicionais (ribeirinhos, louceiros, cipozeiro,
vazanteiros, caicaras etc.).

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

( ) Comunidades Extrativistas

( ) Comunidades Ribeirinhas

( ) Comunidades Rurais

( ) Indigenas

( ) Povos Ciganos

( ) Pescadores(as) Artesanais

( ) Povos de Terreiro

( ) Quilombolas

( ) Outra comunidade tradicional
Género:

( ) Mulher cisgénero

( ) Homem cisgénero

( ) Mulher Transgénero
( ) Homem Transgénero
( ) Pessoa Ndo Binaria

( ) Ndo informar



Raga, cor ou etnia:
( ) Branca

() Preta

( ) Parda

( ) Indigena

( ) Amarela

Vocé é uma pessoa com deficiéncia?
( )Sim
( ) Na&o

Caso tenha marcado "sim", qual tipo de deficiéncia?

( ) Auditiva

() Fisica

( ) Intelectual
( ) Mdltipla

() Visual

Qual o seu grau de escolaridade?

( ) Ndo tenho Educacdo Formal

( ) Ensino Fundamental Incompleto
( ) Ensino Fundamental Completo

( ) Ensino Médio Incompleto

( ) Ensino Médio Completo

( ) Curso Técnico Completo

( ) Ensino Superior Incompleto

( ) Ensino Superior Completo

( ) Pés Graduagdo Completo

Qual a sua renda mensal fixa individual (média mensal bruta aproximada) nos
ultimos 3 meses? (Calcule fazendo uma média das suas remuneracdes nos ultimos 3
meses. Em 2023, o salario minimo foi fixado em RS 1.320,00.)

( ) Nenhuma renda.

( ) Até 1 salario minimo



( ) De 1 a 3 saldrios minimos
( ) De 3 a 5 salarios minimos
( ) De 5 a 8 salarios minimos
( ) De 8 a 10 salarios minimos

( ) Acima de 10 salarios minimos

Vocé é beneficiario de algum programa social?
( ) Nao

( ) Bolsa familia

( ) Beneficio de Prestacdo Continuada

( ) Programa de Erradicacdo do Trabalho Infantil
( ) Garantia-Safra

( ) Seguro-Defeso

( ) Outro
Qual a sua principal fungdo/profissdao no campo artistico e cultural?

) Artista, Artesdo(a), Brincante, Criador(a) e afins.

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

) Produtor(a)

) Gestor(a)

) Técnico(a)

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

(
(
(
(
(
(
(
(

) Outro(a)s

SOMENTE PARA PESSOA JURIDICA:

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

( ) N3o Binaria/Binarie

( ) Ndo informar

Raga/cor/etnia do representante legal
( ) Branca

() Preta

( ) Parda

() Amarela

( ) Indigena

Representante legal é Pessoa com Deficiéncia?
( )Sim
( ) Nao

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

() Fisica

( ) Intelectual

( ) Multipla

() Visual

Escolaridade do representante legal

( ) Ndo tenho Educacdo Formal



( ) Ensino Fundamental Incompleto
( ) Ensino Fundamental Completo

( ) Ensino Médio Incompleto

( ) Ensino Médio Completo

( ) Curso Técnico completo

( ) Ensino Superior Incompleto

( ) Ensino Superior Completo

( ) Pés Graduagdo completo

2. DADOS DA PROPOSTA: Caso vocé seja proponente que esteja se auto nddica
ou indicando um grupo ou pessoa, vocé podera famenas indicacdes, desde que
realizando novas inscri¢gdes e seguindo o estatelew item 1.2 - Modalidade IlI

Esta proposta trata-se de uma indicagdo? ( ) sim ( ) ndo
(quando ndo é a sua trajetdria que serd avaliada, e sim de uma pessoa indicada por
vocé)

Nome da pessoa ou grupo indicado para a premiagao:
(em caso de auto indicacdo, coloque seu préprio nome)

O Proponente auto indicado ou a pessoa/grupo que esta sendo indicada irdo concorrer as
cotas disponiveis nos editais da Lei Paulo Gustavo em Santa Rita do Passa Quatro?

No caso de opc¢ao por concorrer as cotas étnicoaia@ obrigatorio o envio da auto
declaracéao constante no anexo 03, da pessoa ointiggantes do grupo que se enquadrem,
conforme item 4.10 do edital. O campo para o artkxauto declaracdo estara mais ao final
deste formulario.

()Sim ( ) Nao

Se sim. Qual?
( ) Pessoa negra

() Pessoaindigena

Quais atividades culturais foram realizadas por quem estara concorrendo ao prémio nos
ultimos anos no municipio de Santa Rita do Passa Quatro? A resposta pode ser enviada de
forma escrita ou gravada em video com duracdo de até 3 minutos e enviada por link no
campo de resposta. Conte tudo o que foi realizado, pois isso sera avaliado pela comissao de
selecdo!



(como por exemplo: curso livre, evento cultural, espetaculo, producdo musical, participagdo

em feiras, publicacdo, vivéncias, etc )

Quais sao as principais areas de atuag¢ao?

(Marque entre 1 e 3 principais dreas da cultura que seu projeto alcanga:)

( ) Arte de rua

( ) Arte e Cultura Digital
( ) Artes visuais

( ) Artesanato

( ) Audiovisual

( ) Biblioteca

( ) Cidadania Cultural
() Circo

( ) Cultura Afro-brasileira
( ) Cultura Alimentar

( ) Cultura de base comunitaria
( ) Cultura Caicara

( ) Cultura Cigana

( ) Cultura Indigena

( ) Cultura LGBTQIAP+
( ) Cultura Negra

( ) Cultura Popular

( ) Cultura Quilombola
( ) Cultura Tradicional

( ) Danca

( ) Design artistico

( ) Economias da Cultura

() Feiras Culturais

( ) Festejos Tradicionais
( ) Fotografia

() Games

( ) Gastronomia

( ) Gestdo Cultural

() Grafiti

() Hip Hop

() Literatura

( ) Meméria

( ) Moda

( ) Museologia

( ) Museologia Comunitaria
( ) Mdsica

() Patrimonio Imaterial
() Patriménio Material
() Performance

( ) Produgdo Cultural

( ) Roda de rima
()Slam

() Teatro

Quais contribui¢Ges vocé considera que foram importantes para a comunidade de Santa
Rita do Passa Quatro a partir do trabalho realizado? A resposta pode ser enviada de forma
escrita ou gravada em video com duracdo de até 3 minutos e enviada por link no campo de

resposta.

As ac¢Oes culturais foram voltadas prioritariamente para algum destes perfis de

publico?

( ) Mulheres



( ) Pessoas com deficiéncia

( ) Populacdo LGBTQIAP+

( ) Povos e comunidades tradicionais

( ) Negros e/ou negras

( ) Ciganos

( ) Indigenas

( ) Pessoas vitimas de violéncia

( ) Pessoas em situacdo de pobreza ou em situacdo de rua

( ) Pessoas em situagdo de restrigao e privagao de liberdade (populagdo carcerdria)
( ) Nao é voltada especificamente para um perfil, é aberta para todos

( ) Outros

As agoes realizadas empregaram alguma medida de integracdo comunitaria para a
inclusao de pessoas com deficiéncia, idosos e demais grupos em situagdo de histérica
vulnerabilidade? Se sim, diga quais. A resposta pode ser enviada de forma escrita ou
gravada em video com duracdo de até 3 minutos e enviada por link aqui neste campo de
resposta

Locais principais onde as a¢6es foram realizadas: Informe aqui os espacos culturais e outros
ambientes onde vocé como auto indicado ou seu grupo ou a sua indicagdo atuou nos ultimos
anos.

2. PORTFOLIO DO PROPONENTE OU DO INDICADO:

Anexe aqui o arquivo dBortfélio com comprovantes e historico cultural com a téajat
cultural nas Manifestacfes Populapasa mestres/mestras dos saberes com idade acima
de 60 (sessenta) anos e/ou grupos de manifestacétstica e/ou popular que contribuam
com a cultura ha mais de 30 anoso municipio de Santa Rita do Passa Qudam formato
UNICO através de PDF ou por VIDEO)

Para criar um portfélio de comprovacdo, o proponente pode juntar, em arquivo Unico em
formato de texto ou de video que conte ou mostre sobre sua atua¢do, com énfase nas
atividades no municipio, além de fotos de eventos (com legenda explicativa), cpias de jornais,
panfletos, e-flyers, print de divulgacGes em redes sociais, links de videos ou de paginas de
redes sociais ou sites de trabalho, certificados de participacdo em cursos e/ou atividades
diversas de cultura, cartas ou declaragao de reconhecimento do trabalho cultural, da pessoa
ou coletivo, emitidas por entidades, ong's, escolas, associa¢des, dentre outros agentes
atestem sua atuacdo em Santa Rita do Passa Quatro.

3. INFORMAGOES ADICIONALIS, CASO HAJA:

*nao é obrigatodrio

4. DOCUMENTOS OBRIGATORIOS - Upload em campo especifico



No caso de Pessoa fisica

V.

copia do documento de Cadastro de Pessoa Fisica — CPF do proponente

copia do documento de identidade com foto, sendo RG (frente e verso) ou outros
reconhecidos pela legislacdo brasileira, tais como carteira nacional de habilitacao
CNH, carteira profissional, certificado de reservista, carteira expedida por o6rgdo
fiscalizador profissional ou passaporte, do proponente

Declaragdo para Ag¢oes Afirmativas conforme ANEXO 3, quando for o caso. Em caso
de Pessoa com Deficiéncia, além do anexo 3, este devera também fazer o upload do
laudo médico correspondente.

comprovantes de endereco ou declaragdo de residéncia conforme ANEXO 7 ou
8, do proponente.

No caso de Pessoa juridica

comprovante de inscrigdo no Cadastro Nacional de Pessoa Juridica — CNPJ

copia do Cadastro Nacional de Pessoa Fisica - CPF do(a) representante legal da
pessoa juridica.

cOpia do documento de identidade com foto, sendo RG (frente e verso) ou outros
reconhecidos pela legislacdo brasileira, tais como carteira nacional de habilitacdo
CNH, carteira profissional, certificado de reservista, carteira expedida por érgao
fiscalizador profissional ou passaporte, do(a) representante legal da pessoa juridica.

Declaracao para Ag¢oes Afirmativas conforme ANEXO 3, quando for o caso. Em caso
de Pessoa com Deficiéncia, além do anexo 3, este devera também fazer o upload do
laudo médico correspondente..

comprovantes de endereco da sede da empresa ou do do(a) representante legal da
pessoa juridica.

No caso de Coletivo sem constituicdo juridica ( sem CNPJ)

copia do documento de Cadastro Nacional de Pessoa Fisica - CPF do(a) representante
do coletivo.

cOpia do documento de identidade com foto, sendo RG (frente e verso) ou outros
reconhecidos pela legislacdo brasileira, tais como carteira nacional de habilitacdo
CNH, carteira profissional, certificado de reservista, carteira expedida por 6rgao
fiscalizador profissional ou passaporte, do(a) representante do coletivo.

Declaracdo de Representante do Grupo/Coletivo, conforme ANEXO 2.

Declaragdo para Ag¢oes Afirmativas conforme ANEXO 3, quando for o caso. Em caso
de Pessoa com Deficiéncia, além do anexo 3, este devera também fazer o upload do
laudo médico correspondente.



V. comprovante de endereco ou declaragdo de residéncia conforme ANEXO 7 ou 8,
do(a) representante do coletivo.

Declaro que conheco e concordo com os termos do edital e que as informagdes aqui
prestadas sdo veridicas. Estou ciente de que a apresenta¢ao de declaragdo falsa pode
acarretar desclassificagao do edital e aplicagao de sang¢6es criminais.

( ) aceito



