PLANO DE TRABALHO

QUADRO 01 - IDENTIFICAGAO DO PROPONENTE

Nome da OSC: Instituto Luz Aos Cegos

CNPJ: 28.042.628/0001-79 Endereco: Rua Turvania N219

Complemento: Fundos Bairro: laragua ICEP: 05181-200
Celular: 11 95460-9414 Telefone: (11) 2776-2034

E-mail: luzaoscegos@gmail.com Site: indisponivel no momento

Dirigente da OSC: Claudio Tadeu Tavares

o RG: I Orgio Expedidor: SSP

Endereco do Dirigente: Rua Erasmo Bartolo n2 03, Vila Nova Parada - CEP: 02883-040 -SP

E-mail do dirigente: marcelampf54436@amail.com

QUADRO 02 - DADOS DO PROJETO

Nome do Projeto: Culindria para pessoas com deficiéncia visual

Local de realizagao: Sede do Instituto Luz Aos Cegos

Periodo de realizagdo: 6 meses a partir da publicacdo do extrato do Termo de Fomento no Diario Oficial
da Cidade.

Horarios de realizacdo: Segunda a sexta, das 13h as 18h.

Nome do responsave! técnico do projeto: Maria Clara Duarte

N2 do registro profissional: Nao possui.

Valor a ser repassado pela SMPED: RS 59.814,84 ( Cinquenta e nove mil e oitocentos e quatorze reais ¢

oitenta e quatro centavos .

Valor de contrapartida {se houver): R$1.300,63 { Um mil trezentos reais e sessenta e trés centavos

Valor total do projeto: R$61.115,47 {Sessenta e um mil, cento e quinze reais e quarenta e setd

centavos).
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