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PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO GABRIEL

SECRETARIA DE CULTURA, ESPORTE E LAZER,
EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO N° 02/2024 — Demais Linguagens

EDITAL DE PREMIACAO PARA AGENTES CULTURAIS COM RECURSOS DA LEI
COMPLEMENTAR N°195/2022 (LEI PAULO GUSTAVO)

Este Edital é realizado com recursos do Governo Federal repassados por meio da Lei Complementar n°
195/2022 - Lei Paulo Gustavo.

A Lei Paulo Gustavo viabiliza o maior investimento direto no setor cultural da historia do Brasil e simboliza
o processo de resisténcia da classe artistica durante a pandemia de Covid-19, que limitou severamente as
atividades do setor cultural.

E, ainda, uma homenagem a Paulo Gustavo, artista simbolo da categoria, vitimado pela doenga.

As condicdes para a execucdo da Lei Paulo Gustavo foram construidas por meio do engajamento e
resisténcia da sociedade.

O presente edital destina-se a premiag@o de agentes culturais do Municipio de Sdo Gabriel - BA.

Deste modo, a Secretaria de Cultura, Esporte e Lazer torna publico o presente edital elaborado com base
na Lei Complementar 195/2022 (Lei Paulo Gustavo), no Decreto 11.525/2023 (Decreto Paulo Gustavo) e no
Decreto 11.453/2023 (Decreto de Fomento).

Na realizagdo deste edital serdo asseguradas medidas de democratizacdo, desconcentracdo, descentralizacao
e regionalizag@o do investimento cultural, com a implementag@o de acdes afirmativas, sob fundamentado dos
artigos 14, 15 ¢ 16 do Decreto n° 11.525, de 11 de maio de 2023 (Decreto de Regulamentagdo da Lei Paulo
Gustavo).

1. OBJETO

1.1 O objeto deste Edital ¢ a selecdo de agentes culturais de demais linguagens culturais que tenham prestado
relevante contribuicdo ao desenvolvimento artistico ou cultural do municipio de Sdo Gabriel — BA,
observadas as categorias descritas no Anexo I.

1.2 O prémio possui natureza juridica de doag@o sem encargo, e sera realizado por meio de pagamento direto
ao contemplado, sem estabelecimento de obrigacdes futuras, sem exigéncia de contrapartida, e sem
necessidade de assinatura de instrumento juridico, conforme autoriza o art. 41 do Decreto n® 11.453/2023
(Decreto de Fomento).

2. VALORES
2.1 O valor total disponibilizado para este Edital ¢ de R$ R$ 56.071,46 (cinquenta e sei mil, setenta e um
reais e seis centavos), dividido entre as categorias elencadas no Anexo I deste Edital.
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2.2 A despesa correra a conta da seguinte Dotacdo Orcamentaria:

Unidade Destinagdo de Projeto/ Elemento de
or¢amentaria: recurso: Atividade: despesa:

3.3.90.30.00

02.05.01 1.715. 2024 3.3.90.36.00

1.716 3.3.90.39.00

2.3. Este edital podera ser suplementado, caso haja interesse publico e¢ disponibilidade or¢amentaria
suficiente.

3. QUEM PODE SE INSCREVER
3.1. Pode se inscrever no Edital qualquer agente cultural residente no municipio de Sdo Gabriel - BA ha pelo

menos dois anos:
3.2 O agente cultural pode ser:

I.  Pessoa fisica ou Microempreendedor Individual (MEI);
II.  Pessoa juridica com fins lucrativos (Ex.: empresa de pequeno porte, empresa de grande porte, etc);
III.  Pessoa juridica sem fins lucrativos (Ex.: Associagao, Fundacdo, Cooperativa, etc);
IV.  Coletivo/Grupo sem CNPJ representado por pessoa fisica.
3.3 Na hipotese de agentes culturais que atuem como grupo ou coletivo cultural sem constituig¢do juridica (ou
seja, sem CNPJ), sera indicada pessoa fisica como responsavel legal para a assinatura do recibo de

pagamento e a representacdo sera formalizada em declarago assinada pelos demais integrantes do grupo ou
coletivo, podendo ser utilizado o modelo constante no Anexo IV.

4. COTAS

4.1 Ficam garantidas cotas €tnicas-raciais em todas as categorias do edital, nas seguintes propor¢des:
a) no minimo 20% das vagas para pessoas negras (pretas e pardas); e

b) no minimo 10% das vagas para pessoas indigenas.

4.2 os agentes culturais que optarem por concorrer as cotas para pessoas negras (pretas e pardas) e
indigenas concorrerdo concomitantemente as vagas destinadas a ampla concorréncia, ou seja concorrerdo
ao mesmo tempo nas vagas da ampla concorréncia e nas vagas reservadas as cotas, podendo ser selecionado
de acordo com a sua nota ou classifica¢do no processo selecdo.

4.3 Os agentes culturais negros (pretos e pardos) ¢ indigenas optantes por concorrer as cotas que atingirem
nota suficiente para se classificar no ntimero de vagas oferecidas para ampla concorréncia ndo ocupardo as
vagas destinadas para o preenchimento das cotas, ou seja, serdo selecionados nas vagas da ampla
concorréncia, ficando a vaga da cota para o proximo colocado optante pela cota.
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4.4 Em caso de desisténcia de optantes aprovados nas cotas, a vaga nao preenchida devera ser ocupada por
pessoa que concorreu as cotas de acordo com a ordem de classificagdo.

4.5 No caso de ndo existirem candidaturas aptas em numero suficiente para o cumprimento de uma das
categorias de cotas previstas na selegdo, o nimero de vagas restantes devera ser destinado inicialmente para
a outra categoria de cotas.

4.6 Caso ndo haja outra categoria de cotas de que trata o item 4.5, as vagas ndo preenchidas deverdo ser
direcionadas para a ampla concorréncia, sendo direcionadas para os demais candidatos aprovados, de
acordo com a ordem de classificagdo.

4.7 Para concorrer as cotas, os agentes culturais deverdo autodeclarar-se no ato da inscri¢do usando a
autodeclaragdo étnico-racial de que trata o Anexo VI.

4.8 As pessoas juridicas e coletivos sem constituicdo juridica podem concorrer as cotas, desde que
preencham algum dos requisitos abaixo:

I — pessoas juridicas que possuem quadro societario majoritariamente composto por pessoas negras ou
indigenas (ou seja, composto por mais de 50% de pessoas negras ou indigenas);

IT — pessoas juridicas ou grupos e coletivos sem constituicdo juridica que possuam pessoas negras ou
indigenas;

III — pessoas juridicas ou coletivos sem constitui¢do juridica que possuam equipe majoritariamente
composta por pessoas negras ou indigenas (ou seja, composto por mais de 50% de pessoas negras ou
indigenas); e

IV — outras formas de composi¢do que garantam o protagonismo de pessoas negras ¢ indigenas na pessoa
juridica ou no grupo e coletivo sem personalidade juridica.

4.9 As pessoas fisicas que compdem a equipe da pessoa juridica e o grupo ou coletivo sem constituigdo
juridica devem se submeter aos regramentos descritos nos itens acima.

5. QUEM NAO PODE SE INSCREVER
5.1 Néo pode se inscrever neste Edital, agentes culturais que:

I - tenham se envolvido diretamente na etapa de elaboragdo do edital, na etapa de analise de candidaturas ou
na etapa de julgamento de recursos;

II - sejam conjuges, companheiros ou parentes em linha reta, colateral ou por afinidade, até o terceiro grau,
de servidor publico do orgdo responsavel pelo edital, nos casos em que o referido servidor tiver atuado na
etapa de elaboracao do edital, na etapa de analise de candidaturas ou na etapa de julgamento de recursos; e

IIT - sejam membros do Poder Legislativo (Ex.: Deputados, Senadores, Vereadores) e do Poder Judiciario
(Juizes, Desembargadores, Ministros), bem como membros do Tribunal de Contas (Auditores e
Conselheiros) e do Ministério Puablico (Promotor, Procurador).

IV - Seja servidor publico Municipal integrante ou ndo dos quadros da Secretaria de Cultura, Esporte e Lazer
ou de entidades executoras envolvidas na gestdo ou operacionalizagdo deste edital.
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5.2 O agente cultural que integrar Conselho de Cultura podera concorrer neste Edital para receber recursos
do fomento cultural, exceto quando se enquadrar nas vedagdes previstas no item 5.1.

5.3 A participagdo de agentes culturais nas oitivas e consultas publicas ndo caracteriza o envolvimento direto
na etapa de elaboragdo do edital de que trata o subitem I do item 5.1.

6. PRAZO PARA SE INSCREVER

6.1 Para se inscrever no Edital, o agente cultural deve encaminhar toda documentagao obrigatdria relatada no
item 7, entre os dias 08 de fevereiro a 08 de margo de 2024

7. COMO SE INSCREVER

7.1 O agente cultural deve encaminhar a documentacdo obrigatdria de que trata o item 7.2 por meio de duas
etapas: na primeira deverd preencher o formulario da Proposta de Apoio Cultural, disponibilizado online
através do link https://drive.google.com/drive/folders/1o-
mpGuMhzSe 70mLGQ9jDAJ29HE 1 Xipc?usp=sharing, logo apdés o envio do formulario,
Ipgsaogabriel@gmail.com , dentro do prazo de inscri¢do, o proponente devera comparecer 8 SALA DE
APOIO DA LEI PAULO GUSTAVO situada a Largo da Patria, 132 — Centro. Siao Gabriel - BA. CEP:
44915- 000, nos horarios de 9:00 — 12:00 no periodo de 13/03/2024 a 27/03/2024 para finalizar a inscrigdo
de sua proposta, entregando a Ficha de Inscricdo (Anexo III) devidamente assinada e demais documentos
exigidos conforme o Anexo III.

7.2 O agente cultural deve enviar a seguinte documentacio para formalizar sua inscri¢ao:
a) Formulario de inscrigdo (Anexo III).

b) Autodeclaragdo étnico-racial e documentos comprobatérios pertinentes; caso o agente cultural for
concorrer as cotas previstas no item 4;

¢) Materiais que comprovem a atuagdo do agente cultural no Municipio de Sdo Gabriel - BA, de quaisquer
naturezas, tais como cartazes, folders, fotografias, DVDs, CDs, folhetos, matérias de jornal, sitios da internet,
outros materiais, devendo o material estar relacionado a categoria para qual esta sendo realizada a inscrigdo;

d) No caso de inscrigdo de grupo que é um coletivo sem personalidade juridica, deve haver carta de
representagdo com assinatura das pessoas fisicas que sdo membros do grupo, constituindo uma pessoa fisica
(integrante do grupo) como procuradora que pode inscrever o grupo e receber o prémio em seu nome,
conforme modelo de declaracdo de representante de coletivo ou grupo cultural, apenso no Anexo IV;

e) quando se tratar de pessoa fisica: RG e inscri¢do no Cadastro de Pessoas Fisicas - CPF, ou, quando se
tratar de pessoa juridica: inscri¢do no Cadastro Nacional de Pessoa Juridica - CNPJ, emitida no site da
Secretaria da Receita Federal do Brasil;

7.3 O candidato a premiag@o pode se inscrever em apenas uma categoria e pode ser contemplado com no
maximo 1 categoria de prémios.

7.4 O agente cultural é responsavel pelo envio dos documentos e pela qualidade visual, contetido dos
arquivos ¢ informagdes da sua inscrigéo.

7.5 O agente cultural deve se responsabilizar pelo acompanhamento das atualizagdes/publicagdes pertinentes
ao edital e seus prazos.
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7.6 As inscrigdes deste edital sdo gratuitas.

7.7 As candidaturas que apresentem quaisquer formas de preconceito de origem, raca, etnia, género, cor,
idade ou outras formas de discriminagdo serdo desclassificadas, com fundamento no disposto no inciso IV do
caput do art. 3° da Constituicao, garantidos o contraditdrio e a ampla defesa.

8. ETAPAS DO EDITAL

8.1 A selecdo das candidaturas submetidas a este Edital sera composta das seguintes etapas:

I - Avaliagdo e selegdo da trajetoria cultural, a ser realizada pela Comissdo de Selecdo;

II - Habilitagdo: fase de analise dos documentos de habilitagdo do agente cultural, descritas no topico 7.1.2.
9. ETAPA DE AVALIACAO E SELECAO DAS CANDIDATURAS

9.1 A fase de avaliacdo sera composta pela analise da trajetoria do agente cultural de acordo com a sua
relevante contribui¢do ao desenvolvimento artistico ou cultural do municipio de Sao Gabriel - BA, e sera
realizada por meio da atribuicdo fundamentada de notas aos critérios descritos no Anexo III.

9.2 A analise compreende os critérios individuais da candidatura, bem como seus impactos e relevancia
social em relagdo aos outros inscritos na mesma categoria. A pontuacdo de cada agente cultural ¢ atribuida
em fungdo desta comparacio.

9.3 A avaliagdo e selegdo das candidaturas sera realizada por Comissdo de selecdo formada por parecerias
externos contratados e membros do conselho, servidores da secretaria.

9.4. Na composi¢do da Comissao de Selecdo buscar-se-a promover a equidade de género e étnico-racial.
9.5 A Comissdo de Selecdo sera coordenada pelo conselho municipal de cultura.

9.6. Os membros da comissdo de selecdo e respectivos suplentes ficam impedidos de participar da apreciacido
de candidaturas quando:

I — Tiverem interesse direto na matéria;

II — no caso de inscrigdo de pessoa juridica, ou grupo/coletivo: tenham composto o quadro societario da
pessoa juridica ou tenham sido membros do grupo/coletivo nos ultimos dois anos, ou se tais situagdes
ocorrem quanto ao conjuge, companheiro ou parente e afins até o terceiro grau; e

IIT - estejam litigando judicial ou administrativamente com o agente cultural ou com respectivo conjuge ou
companheiro.

9.7 O membro da comissdo que incorrer em impedimento deve comunicar o fato a referida Comissdo,
abstendo-se de atuar, sob pena de nulidade dos atos que praticar.

9.8. Para esta selecdo serdo considerados os critérios de pontuagdo estabelecidos no Anexo II1.
9.9. Contra a decisdo da fase de avaliagdo, cabera recurso destinado a Comissao de Selegdo

9.10 os recursos de que tratam o item 9.9 deverdo ser enviados para o email: Ipgsaogabriel@gmail.com e
protocolar na SALA DE APOIO DA LEI PAULO GUSTAVO situada a Largo da Patria, 132 — Centro.
Sao Gabriel — BA. CEP: 44915- 000, nos horarios de 9:00 — 12:00 hs, no prazo de até trés dias tteis a

Largo da Patria, 132 — Centro. Sao Gabriel — BA. CEP: 44915- 000
Fone/Fax: (74) 3620 2122 . :,c.ki‘:i-;e‘
Sao Gabriel

nelhor




ESTADO DA BAHIA
Prefeitura Municipal de Sao Gabriel

B CNPJ (MF) 13.891.544/0001-32

contar da publicag@o do resultado, considerando-se para inicio da contagem o primeiro dia 1til posterior a
publicacio.

9.11 Os recursos apresentados apds o prazo nao serdo avaliados.

9.12 apos o julgamento dos recursos, o resultado final da analise de avaliacdo sera divulgado no Diario
Oficial do municipio.

10. ETAPA DE HABILITACAO

10.1 Finalizada a etapa de avaliagdo ¢ selecdo das candidaturas, o agente cultural selecionado devera, no
prazo de 15 dias, apresentar os seguintes documentos, conforme sua natureza juridica:

10.1.1. PESSOA FiSICA

I- comprovante de residéncia, por meio da apresentagdo de contas relativas a residéncia ou de declaragdo
assinada pelo agente cultural.

10.1.1.2 A comprovagdo de residéncia podera ser dispensada nas hipdteses de agentes culturais:
I - pertencentes a comunidade indigena, quilombola, cigana ou circense;

II - pertencentes a populagdo ndmade ou itinerante; ou

III - que se encontrem em situacdo de rua.

10.1.2 Grupos ou coletivos sem personalidade juridica devem juntar a documentacdo do representante do
grupo ou coletivo.

10.1.2. PESSOA JURIDICA
I - documentos pessoais do representante legal (RG e CPF);

II - atos constitutivos, qual seja o contrato social, nos casos de pessoas juridicas com fins lucrativos, ou
estatuto, nos casos de organizagdes da sociedade civil;

IIT - certiddo negativa de faléncia e recuperagdo judicial, expedida pelo Tribunal de Justica estadual, nos
casos de pessoas juridicas com fins lucrativos;

IV - certificado de regularidade do Fundo de Garantia do Tempo de Servigo - CRF/FGTS.

10.2 O agente cultural deve encaminhar a documentagdo obrigatoéria de habilitagdo por meio do email:
Ipgsaogabriel@gmail.com e protocolar na SALA DE APOIO DA LEI PAULO GUSTAVO situada a Largo
da Patria, 132 — Centro. Siao Gabriel - BA. CEP: 44915- 000, nos horarios de 9:00 — 12:00 hs

10.3 Contra a decisdo da fase de habilitagdo, caberd recurso fundamentado e especifico destinado ao
Municipio de Sdo Gabriel.

10.4 os recursos de trata o item 10.3 deverdo ser apresentados no prazo de 3 dias Uteis a contar da publicagdo
do resultado, considerando-se para inicio da contagem o primeiro dia 1til posterior a publicagdo, ndo
cabendo recurso administrativo da decisdo apos esta fase.

10.5 Os recursos apresentados apds o prazo nao serdo avaliados.
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11. REMANEJAMENTO DOS RECURSOS

11.1 Caso alguma categoria ndo tenha todas as vagas preenchidas, os recursos que seriam inicialmente desta
categoria poderao ser remanejados para outra categoria, conforme as seguintes regras:

“0OS RECURSOS NAO UTILIZADOS EM ALGUMA DAS CATEGORIAS SERAO REMANEJADOS DE
ACORDO COM A ORDEM CLASSIFICATORIA DAS CANDIDATURAS”

12. ASSINATURA DO RECIBO

12.1. Apo6s a divulgacdo do resultado, o agente cultural contemplado sera convocado a assinar o Recibo de
Premiagdo Cultural, conforme Anexo V.

13. DISPOSICOES FINAIS

13.1 O recebimento do prémio estd condicionado a existéncia de disponibilidade orgamentaria e financeira,
caracterizando a sele¢cdo como expectativa de direito do agente cultural.

13.2 A prestagdo de informagdes nao sera exigida na modalidade de premiagao.

133 (0] presente Edital e 0s seus anexos estardo disponiveis no site:
http://www.docgedsistemas.com.br/PORTALMUNICIPIO/ba/pmsaogabriel/home, Demais informagdes
podem ser obtidas através do e-mail lpgsaogabriel@gmail.com.

13.4 A inscrigdo implica no conhecimento e concordancia dos termos e condi¢des previstos neste Edital, na
Lei Complementar n° 195/2022 (Lei Paulo Gustavo), no Decreto n° 11.525/2023 (Decreto Paulo Gustavo) e
no Decreto n® 11.453/2023 (Decreto de Fomento), sem prejuizo das legislagdes locais.

13.5 Na contagem de todos os prazos estabelecidos neste edital, serd excluido o dia de inicio e incluido o dia
do vencimento, ¢ serdo contados em dias corridos, exceto se for expressa a contagem em dias uteis.

13.6 O acompanhamento de todas as etapas deste Edital e a observancia quanto aos prazos serdo de inteira
responsabilidade dos agentes culturais. Para tanto, deverdo ficar atentos as publicagdes no Diario Oficial do
Municipio de Sdo Gabriel e nas midias sociais oficiais.

13.7 Os casos omissos porventura existentes ficardo a cargo da Secretaria de Cultura Esporte ¢ Lazer.

13.8 Eventuais irregularidades relacionadas aos requisitos de participacdo, constatadas a qualquer tempo,
implicardo na desclassificacdo do agente cultural.

13.9 O agente cultural sera o unico responsavel pela veracidade das informagdes constantes da candidatura e
documentos encaminhados, isentando o Municipio de Sdo Gabriel - BA de qualquer responsabilidade civil
ou penal.

13.11 Este Edital ¢é composto pelos seguintes anexos, que serdo disponibilizados no
https://drive.google.com/drive/folders/1o-mpGuMhzSe 70mLGQ9;DAJ29HE1Xipc?usp=sharing

Anexo [ — Categorias
Anexo II- Critérios de selegdo e bonus de pontuacio

Anexo III- Formulario de Inscrigédo
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Anexo IV - Declaragdo de representagdo de grupo ou coletivo cultural
Anexo V - Recibo de Premiacao Cultural

Anexo VI - Declaragao étnico-racial

Sao Gabriel, 12 de marco de 2024.

JAMILSON MACHADO ROCHA JUNIOR
SEC. CULTURA ESPORTE E LAZER

HIPOLITO RODRIGUES SILVA GOMES
PREFEITO MUNICIPAL
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ANEXO1
CATEGORIAS

Segue a tabela abaixo das categorias
Propostas Artigo 8° DEMAIS | Vagas Vagas Vagas ampla | Total | Valor TOTAL
LINGUAGENS cotas Cotas concorréncia unidade

Negros | Indigenas

Musica 2 1 9 12 1.500,00 | 18.000,00
Artes Cénicas e Literatura 1 - 3 4 2.300,00 9.200,00
Artes Tradicionais e Populares 1 - 4 5 2.900,00 | 14.500,00
Artes Visuais 1 - 4 5 1.500,00 | 7.500,00
Economia Criativa - 3 3 2.290,48 | 6.871,46
Total 56.071,46
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ANEXO II

CRITERIOS DE SELECAO E BONUS DE PONTUACAO

As comissoes de selecdo atribuirdo notas de 0 a 10 pontos a cada um dos critérios de avaliagdo,

conforme tabela a seguir:

CRITERIOS OBRIGATORIOS

Identificacao do Critério

Descricao do Critério

Pontuacio Maxima

A

Reconhecida atuagdo no
segmento cultural
inscrito(a)

10

Integragdo e inovacao do
agente cultural com outras
esferas do conhecimento e

da vida social. Ex.:

integracao entre cultura e
educacdo, cultura e saude,

etc

10

Contribui¢do a populagdes
em situacdo de
vulnerabilidade social, tais
como idosos, criangas,
pessoas negras, etc)

10

Contribuigao do agente
cultural a(s) comunidade(s)
em que atua, tais como
realizagdo de agdes dentro
da comunidade, contratagdo
de profissionais da

comunidade, etc

10
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PONTUACAO TOTAL: 40

Além da pontuagdo acima, o agente cultural pode receber bonus de pontuagdo, ou seja, uma
pontuacgdo extra, conforme critérios abaixo especificados:

PONTUACAO BONUS PARA AGENTES CULTURAIS PESSOAS FiSICAS

Identificacao do Ponto Descricao do Ponto Extra Pontuacio Maxima
Extra

Agente cultural do género
E feminino 5

Agente cultural negro ou
F indigena 5

Agente cultural com
G deficiéncia 5

PONTUACAO EXTRA TOTAL 15 PONTOS

PONTUACAO EXTRA PARA AGENTES CULTURAIS PESSOAS JURIDICAS E
COLETIVOS OU GRUPOS CULTURAIS SEM CNPJ

Identificacao do Ponto Descricao do Ponto Extra Pontuacio Maxima
Extra

Pessoas juridicas ou

H coletivos/grupos compostos

por mais de 50% de pessoas 5
negras ou indigenas
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Pessoas juridicas compostas
I por mais de 50% de
mulheres 5

Pessoas juridicas sediadas
J em regides de menor IDH ou 5
coletivos/grupos
pertencentes a regides de
menor IDH [INSERIR
REGIOES]

Pessoas juridicas ou
coletivos/grupos com notdria
atuagdo em tematicas
relacionadas a: pessoas

negras, indigenas, pessoas 5
com deficiéncia, mulheres,
K LGBTQIAP+, idosos,
criangas, € demais grupos
em situacao de
vulnerabilidade econdémica
e/ou social

PONTUACAO EXTRA TOTAL 20 PONTOS

O ENTE PODE DEFINIR COMO A PONTUACAO EXTRA SERA AFERIDA NOS CASOS DE
PESSOAS JURIDICAS OU COLETIVOS. EX.: MAIORIA DO QUADRO SOCIETARIO
CONSTITUIDO POR PESSOAS NEGRAS, OU REPRESENTANTE LEGAL E PESSOA
NEGRA

A pontuacdo final de cada candidatura sera consenso dos membros da comissao,
Os critérios gerais sdao eliminatérios, de modo que, o agente cultural que receber pontuacao
0 em algum dos critérios sera desclassificado do Edital.

e Os bonus de pontuagdo sdo cumulativos e ndo constituem critérios obrigatorios, de modo
que a pontuagdo 0 em algum dos critérios ndo desclassifica o agente cultural.

e Em caso de empate, serdo utilizados para fins de classificacdo a maior nota nos critérios de
acordo com a ordem abaixo definida: A, B, C, D, E, F, G, H, I, J, K, respectivamente.

e Caso nenhum dos critérios acima elencados seja capaz de promover o desempate serdo
adotados critérios de desempate na ordem a seguir:

Agente cultural com maior idade, serdo considerados aptas os agentes culturais que
receberem nota final igual ou superior a 30 pontos.
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e A falsidade de informagdes acarretara desclassificacdo, podendo ensejar, ainda, a aplicagdo
de san¢Oes administrativas ou criminais.

ANEXO 111
FORMULARIO DE INSCRICAO

1. INFORMACOES DO AGENTE CULTURAL

Vocé é pessoa fisica ou pessoa juridica?

() Pessoa Fisica

() Pessoa Juridica

DADOS BANCARIOS PARA RECEBIMENTO DO PREMIO:
(Inserir dados bancarios do agente cultural que esta concorrendo ao prémio)
Agéncia:

Conta:

Banco:

PARA PESSOA FiSICA:

1.1 Nome Completo:

1.2 Nome artistico ou nome social (se houver):

1.3 CPF:
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1.4 RG:

Orgio expedidor e Estado:
1.5 Data de nascimento:
1.6 Género:

() Mulher cisgénero

( ) Homem cisgénero

() Mulher Transgénero

( ) Homem Transgénero
() Pessoa ndo binaria

( ) Nao informar

1.7 Raca/cor/etnia:

( ) Branca

() Preta

( ) Parda

( ) Indigena

( ) Amarela

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

( ) Nao

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

() Fisica

() Intelectual

() Multipla

( ) Visual

1.9 Endereco completo:

CEP:

Cidade:

Estado:

Vocé reside em quais dessas areas?
( ) Zona urbana central

( ) Zona urbana periférica

( ) Zona rural

( ) Area de vulnerabilidade social

Largo da Patria, 132 — Centro. Sao Gabriel — BA. CEP: 44915- 000
Fone/Fax: (74) 3620 2122

_ 2 T e
Sao Gabrriel

el melho




ESTADO DA BAHIA
Prefeitura Municipal de Sao Gabriel

B CNPJ (MF) 13.891.544/0001-32

() Unidades habitacionais
() Territorios indigenas (demarcados ou em processo de demarcagio)

( ) Comunidades quilombolas (terra titulada ou em processo de titulagdo, com registro na Fundagédo
Palmares)

() Areas atingidas por barragem

() Territoério de povos e comunidades tradicionais (ribeirinhos, louceiros, cipozeiro, pequizeiros,
vazanteiros, povos do mar etc.).

1.10 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

() Quilombolas

() Outra comunidade tradicional

1.11 E-mail:

1.12 Telefone:

1.13 Vai concorrer as cotas (Para categorias que contemplam pessoas fisicas)?
() Sim ( )Nao

Se sim. Qual?

() Pessoa negra

() Pessoa indigena

1.14. Vocé esta representando um coletivo (sem CNPJ)?
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( ) Ndo

( ) Sim

Caso tenha respondido "sim":

Nome do coletivo:

Ano de Criagao:

Quantas pessoas fazem parte do coletivo?

Nome completo e CPF das pessoas que compéem o coletivo:

PARA PESSOA JURIDICA:

1.1 Razao Social

1.2 Nome fantasia

1.3 CNPJ

1.4 Endereco da sede:

1.5 Cidade:

1.6 Estado:

1.7 Numero de representantes legais

1.8 Nome do representante legal
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1.9 CPF do representante legal

1.10 E-mail do representante legal

1.11 Telefone do representante legal

1.12 Género do representante legal

() Mulher cisgénero

( ) Homem cisgénero

() Mulher Transgénero

( ) Homem Transgénero

( ) Pessoa nao Binaria

( ) Nao informar

1.13 Raca/cor/etnia do representante legal

( ) Branca

() Preta

( ) Parda

( ) Indigena

1.14 Representante legal é pessoa com deficiéncia?

() Sim
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( ) Nao

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

() Fisica

() Intelectual

() Multipla

() Visual

2. INFORMACOES SOBRE TRAJETORIA CULTURAL

2.1 Escolha a categoria a que vai concorrer:
2.2 Descreva a sua trajetéria cultural
2.3 Vocé realizou iniciativas inovadoras? Se sim, quais?

2.4 Como as acdes que vocé desenvolveu transformaram a realidade do seu entorno/sua
comunidade?

2.5 Vocé considera que sua trajetoria:

e Contribuiu para fortalecer o coletivo/grupo/organizagio e a comunidade em que é
desenvolvido, na afirmacdo de suas identidades culturais;
Contribuiu para promover e a difundir as praticas culturais;
Contribuiu na formagao cultural de populagdes tradicionais, vulneraveis e/ou historicamente
excluidas;
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e Contribuiu na formacao cultural da populacdo em geral em linguagens, técnicas e praticas
artisticas e culturais;
Contribuiu na oferta de repertorios artisticos e culturais para a comunidade do entorno;
Proporcionou uma intensa troca cultural entre os realizadores do projeto € a comunidade;

2.6 Como a sua comunidade participou dos projetos ou a¢ées que vocé desenvolveu?

(Destaque se a sua comunidade participou enquanto publico ou também trabalhou nos projetos que
vocé desenvolveu)

2.7 Na sua trajetoria cultural, vocé desenvolveu acdes e projetos com outras esferas de
conhecimento, tais como educacio, saiade, etc?

2.8. Vocé desenvolveu acdes voltadas a grupos em situacio de vulnerabilidade econémica
e/ou social, tais como pessoas negras, indigenas, criancas, jovens, idosos, pessoas em situacio
de rua, etc? Se sim, quais?

3. DOCUMENTACAO OBRIGATORIA

Junte documentos que comprovem a sua atuagdo cultural, tal como cartazes, folders,
reportagens de revistas, certificados, premiacdes, entre outros documentos.
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ANEXO IV

DECLARACAO DE REPRESENTACAO DE GRUPO OU COLETIVO

ARTISTICO- CULTURAL

OBS.: Essa declaracao deve ser preenchida somente por agentes culturais que integram um

grupo ou coletivo sem personalidade juridica, ou seja, sem CNPJ.

GRUPO ARTISTICO:

NOME DO REPRESENTANTE INTEGRANTE DO GRUPO OU COLETIVO ARTISTICO:
DADOS PESSOAIS DO REPRESENTANTE: [IDENTIDADE, CPF, E-MAIL E TELEFONE]

Os declarantes abaixo-assinados, integrantes do grupo artistico [NOME DO GRUPO OU
COLETIVO], elegem a pessoa indicada no campo “REPRESENTANTE” como unico representante
neste edital, outorgando-lhe poderes para fazer cumprir todos os procedimentos exigidos nas etapas
do edital, inclusive assinatura de recibo, troca de comunicagdes, podendo assumir compromissos,
obrigagoes, transigir, receber pagamentos e dar quitag¢do, renunciar direitos e qualquer outro ato
relacionado ao referido edital. Os declarantes informam que ndo incorrem em quaisquer das
vedagoes do item de participacdo previstas no edital.

NOME DO DADOS PESSOAIS ASSINATURAS
INTEGRANTE
[LOCAL]
[DATA]
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ANEXO V
RECIBO DE PREMIACAO CULTURAL

NOME DO AGENTE CULTURAL:
N° DO CPF OU CNPIJ:
DADOS BANCARIOS DO AGENTE CULTURAL:

PREMIADO:

Declaro que recebi a quantia de [ VALOR NUMERICO E POR EXTENSO], na presente data,
relativa ao Edital de Premiag@o Cultural NOME E NUMERO DO EDITAL].

NOME
LOCAL

ASSINATURA
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ANEXO VII
DECLARACAO ETNICO-RACIAL

(Para agentes culturais concorrentes as cotas étnico-raciais — negros ou indigenas)

Eu, , CPF
n° , RG n° , DECLARO para fins de
participagdo no Edital (Nome ou nimero do edital) que sou

(informar se ¢ NEGRO OU INDIGENA).

Por ser verdade, assino a presente declaracdo e estou ciente de que a apresentacdo de declaragdo
falsa pode acarretar desclassificacdo do edital e aplicagdo de sangdes criminais.

NOME

ASSINATURA DO DECLARANTE
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