
 

 

ANEXO I- MODELO DE FORMULÁRIO PARA INSCRIÇÃO 

[ENTREGAR NA FASE DE INSCRIÇÃO] 

 

Nome da pessoa jurídica:  
 
CNPJ:  
 
Endereço:  
 
Bairro:                                        Cidade:                                 UF:                         CEP:  

Representante Legal: 
                  

Função: 
 

RG:                                                   SSP:                                       CPF:  

Telefone:                                                              E-mail: 

Nome da quadrilha junina:  

Nome do responsável pelo grupo junino: 

Função no grupo:  

Número total de componentes no grupo, incluindo a equipe técnica:  

Valor Total do Projeto: 

 

​ ​ ​ ​ ​ Araguaína, _____de _______de________ 

 

            ____________________________________________________ 

Nome do Representante Legal 
CNPJ: XX.XXX.XXX/XXXX-XX 

 

 

 

 



 

ANEXO II- MODELO DE DESCRIÇÃO DO PROJETO TÉCNICO.  

​ ​       [ENTREGAR NA FASE DE INSCRIÇÃO]  

I-​ IDENTICAÇÃO DA PROPONENTE:  

Nome do proponente:  

Cnpj:  

Endereço:  

Município/uf 

E-mail:  

Data da constituição da associação/ entidade:  

II-​ DADOS DO TUTULAR OU RESPONSÉVEL LEGAL PELA ASSOCIAÇÃO/ENTIDADE 

Nome: 

Cargo: 

Rg:                                    cpf:  

Endereço residencial:  

Cidade/uf 

E-mail:  

Telefone (s):  

III-​ IDENTIFICAÇÃO DOS COMPONENTES DA QUADRILHA JUNINA  

Nome: CPF: Função:  
... 
.... 

... 

.... 
.... 
.... 

IV-​ RELAÇÃO DOS EVENTOS/ATIVIDADES REALIZADOS NOS ÚLTIMOS ANOS 

.... 
 

V-​ IDENTIFICAÇÃO DO PROJETO  

Título:  
 

VI-​ EXECUÇÃO DO PROJETO  

1.​ Local (is) de execução do projeto: 

2.​ Período de execução previsto :  

3.​ Inicio:  

4.​ Breve descrição do público beneficiário (estimativa de público e faixa etária): 

5.​ Objetivo:  

 



 

6.​ Justificativa  e antecedentes:  

7.​ Metas qualitativas e quantitativas:  

8.​ Estratégias de ação:  

9.​ Descrição de parceria:  

10.​ Estratégia de divulgação de projetos:  

VII-​ RESUMO DO RECURSOS DO PROJETO  

      TIPO DE RECURSO VALOR (R$)  
1.​ Recursos próprios  

2.​ Recursos do edital   

3.​ Outros incentivos fiscais   

4.​ Outros recursos (citar)   

                                                       TOTAL GERAL (R$)  
  

​ ​ ​ ​ ​ ​ Araguaína, ___ de ____de ____ 

​ ​ _______________________________________ 

​ ​ ​      Nome do representante legal  
​ ​ ​       CNPJ: xx.xxx.xxx/xxxx-xx 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
ANEXO III – MODELO DE TERMO DE COMPROMISSO 

[ENTREGAR NA FASE DE INSCRIÇÃO] 
 

 

 EU, _______________________________________________, portado da 
célula de identidade RG Nº ______ SSP/___ e inscrito (a) no CPF sob 
nº__________, representante legal da associação / entidade 
_____________________________________, inscrita no CNPJ sob o 
nº________________comprometo-me a cumprir fielmente todas as etapas do 
Edital de subvenção Social do São João do Cerrado 2025 conforme as cláusulas 
nele estabelecida e responsabilizar-me sob as penas da Lei, pela veracidade e 
legitimidade  das informações e documentos apresentados durante o processo 
de seleção. E por ser a expressão da verdade, assino o presente, para que surta 
seus efeitos legais e jurídicos.  

 

 

 

 

​ ​ ​ ​ ​ ​ ​ Araguaína, _____ de______de______. 

 

 

 

_______________________________________________________ 

                            Nome do representante legal  
​​     CNPJ: XX.XXX.XXX/XXXX-XX 

 



 

 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

 

ANEXO IV- MODELO DE ATESTADO DE LEGITIMIDADE, ACOMPANHADO 
DA RELAÇÃO DE TODOS INTEGRANTES DO GRUPO. RECONHECER FIRMA 

EM CARTÓRIO 
[ENTREGAR NA FASE DE INSCRIÇÃO] 

 

 

Nós, abaixo identificados, integrantes da quadrilha junina _______________, 
DECLARAMOS, para os devidos fins direitos, que o senhor (a) 
_____________, CPF, nº ________________, residente na Rua / Av, 
_____________ Nº_____ Bairro: ___________, CEP: ____________, 
CIDADE: _______________ UF___, foi nomeado e constituído 
REPRESENTENTE do grupo, por intermédio dos seus componentes, podendo, 
para tanto, firmar compromisso, fazer acordos,  receber pagamentos, receber e 
dar quitação, utilizando o nome do grupo, enfim, praticando todos ao atos 
necessários para o bom e fiel desempenho desta representação durante a 
execução do Edital de Subvenção Social São João do Cerrado 2025. 

 

 

NOME:  CPF: ASSINATURA:  
... ... ... 
 

 

 

​ ​ ​ ​ ​ ​ Araguaína, ______ de _____ de_____. 

 

 

 



 

 

 

​ ​ _____________________________________________ 

​ ​ ​         Nome do representante legal  
​ ​ ​       CNPJ: XX.XXX.XXX/XXXX-XX 
 

 

 

 

ANEXO V – MODELO DE DECLARAÇÃO DE CIÊNCIA DO ARTIGO 11 E 
SEUS INCISOS (PRESTAÇÃO DE CONTAS) 

[ENTREGAR NA FASE DE INSCRIÇÃO] 
 

Eu, _____________________________________________, portador da célula 
de identidade RG Nº _________SSP/_____ e inscrito (a) no CPF sob nº 
____________, representante legal da associação / entidade 
______________________________________, inscrita no CNPJ sob o nº 
_____________________ DECLARO que esta associação/ entidade está 
ciente e concorda com as disposições previstas no artigos 11( prestação de 
contas) do Edital de Subvenção Social São João do Cerrado 2025. 

 

 

​ ​ ​ ​ ​              Araguaína, _____de ____ de _____.  

 

 

 

​ ​ ____________________________________________ 

​ ​ ​ ​ Nome do representante legal  
​ ​ ​ ​ CNPJ: xx.xxx.xxx/xxxx-xx 
 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 



 

ANEXO VI – MODELO DE RELATÓRIO DE DESPESA E RESPECTIVOS PAGAMENTOS EFETUADOS  

​ ​ ​ ​ ​ ​ [ENTREGAR NA FASE DA PRESTAÇÃO DE CONTAS ]  

Nome da Associação/ entidade:  
 
Nome do representante legal:                                                                                  CPF: 
 
Endereço:                                                                                                          Cidade/UF 
 
CNPJ:  
 
Valor recebido R$ 
  

Valor executado: 
 

DISCRIMINAÇÃO 
DOS SERVIÇO/ 
PRODUTOS 
ADQUIRIDOS 

NOME DO 
FORNECEDOR 
 

CNPF/ 
CPF 
 

NÚMERO 
DA NOTA 
FISCAL 
 

DATA DA 
EMISSÃO 
 

VALOR R$ 
 

NÚMERO DA 
TRANSFERÊNCIA  
 

DATA 
 

Valor R$ 
 

         
         
         
         
         
                                                                                                                                                                                     Total Geral  
 
Araguaína, _____ de_____ de 2025  

 
           Assinatura do representante legal  
                              CPF:  
 
 

 

 

 



 

 

                         

ANEXO VII - MODELO DE RELATÓRIO FINANCEIRO 

​ ​ ​ [ENTREGAR NA FASE DE INSCRIÇÃO] 

 

I-​ CRONOGRAMA DE EXECUÇÃO FISICA FINANCEIRA  

AÇÃO PRODUTO/ SERVIÇO Período de execução  
  Início (dd/dd/aa)  Término (dd/mm/aa) Valor total 
     
     
     
                                                                        Total Geral do Projeto R$  

 

II-​ PLANILHA DE CUSTOS   

AÇÃO PRODUTO/ 
SERVIÇO 

VALORES   

  Valor 
unitário  

Quant. Valor 
Total  

Concedentes  Proponente 

       
       
       
                                              Total Geral (R$)      

 

III-​ PLANO DE APLICAÇÃO   

ORIGEM DOS RECURSOS IDENTIFICAR                                        VALOR (R$) 
1- Recursos próprios    
2- Recursos do Edital    
3- Outros incentivos fiscais    

    

 

​ ​ ​ ​ ​ ​ ​ Araguaína, ____ de ____ de ____ 

 

 

 

 

                          _____________________________________________ 

 ​ ​ ​ ​ ​ Nome do representante legal  

 



 

​ ​ ​ ​ ​ CNPJ: xx.xxx.xxx/xxxx-xx 

 

 

ANEXO VIII - MODELO DE RELATÓRIO DE EXECUÇÃO DAS ATIVIDADES 

[ ENTREGAR NA FASE DA PRESTAÇÃO DE CONTAS ] 

 

I-​ IDENTICAÇÃO DA PROPONENTE: 

Nome Do Proponente:  
CNPJ:  
ENDEREÇO:  
MUNICIPIO/UF 
E-MAIL:  
DATA DA CONSTITUIÇÃO DA ASSOCIAÇÃO/ENTIDADE:  

II-​ ATIVIDADES REALIZADAS (AÇÕES/METAS ATINGIDAS) 

 
 
 
.... 
 
 
 

III-​ PÚBLICO ALCANÇADO (PERFIL, FAIXA ETÁRIA E QUANTIDADE) 

 
 
.... 
 
 
 
 
 

 

 

 

 

​ ​ ​ ​ ​ ​ Araguaína, ____ de_____de____ 

​  

 

​     ______________________________________________ 

​ ​ ​        Nome do representante legal  

 



 

​ ​ ​ ​ CNPJ: xx.xxx.xxx/xxxx-xx 

 

 

 

    ANEXO X – MODELO DE FORMULÁRIO PARA RECURSO DE RECURSO  

​ ​ ​ [ULTILIZAR QUANDO FOR O CASO] 

 

I-​ IDETIFICAÇÃO DA PROPONENTE  

NOME DO PROPONENTE.  
CNPJ: 
ENDEREÇO:  
MUNICIPIO/ UF  
E-MAIL:  
DATA DA CONSTITUIÇÃO DA ASSOCIAÇÃO/ ENTIDADE  

II-​ DADOS DO TITULAR OU RESPONSAVEL LEGAL PELA ASSOCIAL/ENTIDADE  

NOME:  
CARGO:  
RG:                                                      CPF: 
ENDEREÇO RESIDENCIAL:  
CIDADE/UF 
E-MAIL:  
TELEFONE (S):  
JUSTIFIQUE (DESCREVA DE FORMA OBJETIVA O MOTIVO DO PEDIDO DE RECURSO) 
 
 
 
 
.... 
 
 
 

 

 

 

​ ​ ​ ​               ​​ Araguaína, ______ de _____ de_____. 

 

 

 

 

________________________________________________________ 

 



 

​​ ​ Nome do representante legal  

​​ ​ CNPJ: xx.xxx.xxx/xxxx-xx 

 

 

 


