[image: image1.jpg]


MUNICÍPIO DE IRANI

ESTADO DE SANTA CATARINA

UNIDADE CENTRAL DE CONTROLE INTERNO - UCCI

Instrução Normativa UCCI nº 002/2024

Anexo XII – Documento de Divulgação da Parceria

Identificação da OSC, com CNPJ 

OU

Identificação da Secretaria 

Informamos que esta Organização da Sociedade Civil recebe recursos públicos para a execução de suas atividades e projetos, através de Parceria com a Prefeitura Municipal de Irani/SC, descrita a seguir:

1. Identificação da Parceria: Termo de Fomento/Colaboração nº ____/______

2. Secretaria responsável: Secretaria Municipal de Desenvolvimento Social

3. Objeto da parceria:

4. Data da assinatura:

5. Prazo de vigência da parceria:

6. Valor total da parceria:

7. Valor liberado até esta data:

8. Data prevista para a prestação de contas (    ) anual (    ) final:

9. Data da apresentação da prestação de contas:

10. Prazo para análise da prestação de contas: 150 dias

11. Resultado conclusivo da prestação de contas:

12. Equipe de trabalho paga com recursos da parceria:
	Nome funcionário
	Cargo/função
	Remuneração mensal
	Remuneração mensal paga com recursos da parceria
	Previsão remun anual paga com recursos da parceria

	Func 1
	
	
	
	

	Func 2
	
	
	
	

	Func 3
	
	
	
	

	Func 4
	
	
	
	

	Total
	
	
	
	


Irani/SC, ____ de ___________ de 2024
Representante legal da OSC

OU

Representante legal da Secretaria
