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" v E RN FEDERAL SANTA CRUZ DO SUL

RELATORIO DE ATIVIDADES

LEI ALDIR BLANC
EDITAL N°001/SECULT/2020
SUBSIDIOS ESPACOS CULTURAIS

IDENTIFICAGAO DO PROPONENTE

1. NOME ou RAZAO SOCIAL:
1.1 CPF/CNPJ:

1.2 Representante Legal: CPF:
1.3 Endereco:

Cidade: Santa Cruz do Sul/ RS CEP:
1.4 Telefone Celular: ( ) Fixo: ( )
1.5 E-mail:

2. Area/Segmento Principal do Projeto:
Informe somente uma opgao.

() 1. Artes Circenses () 9. Cultura Digital () 16. Moda

() 2.Artes da Danca () 10. Cultura de Povos ( ) 17. Museus e Espacos de
() 3. Artes do Teatro Originarios e Tradicionais Memodria

() 4. Artes Visuais () 11. Cultura Popular () 18. Musica

() 5. Artesanato () 12. Design Estilo:

() 6. Audiovisual () 13. Diversidade () 19. Patriménio Cultural

() 7. Carnaval Linguistica () 20. Outro. Qual?

() 8. Cultura Alimentar () 14. Fotografia

(Gastronomia) () 15. Literatura

. Tempo de atuagao na area cultural:

3

( )2anos ( )7 anos

( )3 anos ( )8 anos

( )4 anos ( )9anos

( )5anos ( )de 10 a 15 anos

( )6 anos ( ) acima de 15 anos

4. Repasse:

Valor Recebido: R$ . Valor utilizado: R$

5. Voceé aplicou seu recurso com: (permite mais de uma opgao)

() Internet () Aluguel () Consumo de agua e luz
() Transporte () Telefone () Na Contrapartida.
() Outras despesas relativas a manutengao da atividade cultural. Descreva:
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6. Vocé ja realizou a Contrapartida prevista?
() Sim, finalizada. () Sim, em andamento. () Néao.

6.1. Caso “Sim” na questao ‘6’, responda:

() Vocé informou a Secretaria Municipal de Cultura sobre a realizagao da Contrapartida?
() Vocé encaminhou para a Secretaria Municipal de Cultura a Aplicacédo da Marca de
divulgagéo para analise e aprovagao?

() Nao encaminhei. Estou ciente que sera necessario fazer um relatério da Contrapartida
realizada.

7. Sua contrapartida permanece a mesma, conforme encaminhado na inscrigao do
Edital:

() Sim.

() N&o. Qual o motivo da alteracéo:

8. Descrigao Objetiva da Contrapartida:
8.1. Publico beneficiado:
8.1.a Quantitativo e/ou vagas:

8.2. Acao a ser realizada:

8.3. Objetivo da agao:

8.4. Cronograma:

Modalidade Quantidade Unidade Prazo de
(Permite mais de uma opgao) | (n°de realizagdes) | (Descreva a forma, horas, Execucgao
encontros, meses) Dia/Més/Ano
() Show ()o1 ( )Acao Pontual Previsao:
() Live ()02
() Apresentacao ( )03 Inicio:
( ) Palestra ()04 / /
() Curso ()05
() Oficina ()06 ou
( )Aula ()o7 Término:
() Cedéncia de Espagos |( )08 ( )Acao Continua / /
( ) Bolsas ()09
() Ingressos ( )10
() Prestagao de Servigos |( ) acima de 10.
() Outro. Qual?
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9. Informacgodes / Observacgoes:

Caso tenha informagdes pertinentes, utilize este espago.

( ) Li e estou ciente das condigdes do Edital 001/SECULT/2020, do Termo de
Repasse de Recursos e das Prerrogativas da Lei n°® 14.017 — Lei Aldir Blanc.

Santa Cruz do Sul, / 12021

Assinatura
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