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CONSELHO MUNICIPAL DOS DIREITOS DA CRIANÇA E DO ADOLESCENTE DE ROLANTE
Av. Getúlio Vargas, 110. Centro, Rolante. Cep. 95690000. Fone: (51) 35471188 
 FORMULÁRIO DE REQUERIMENTO PARA REGISTRO NO CONDICAR
Ilmo (a) Sr (a): Ana Teresinha Elicker
Presidente do COMDICA – Conselho Municipal dos Direitos da Criança e do Adolescente de Rolante/RS

A entidade abaixo qualificada requer o registro e/ ou Inscrição neste Conselho. (...)
NOME DA ENTIDADE____________________________________________________________

Rua/Avenida___________________________________________________________________Nº____________Bairro__________________________________CEP_____________________Telefones_____________________________________________FAX_____________________
E-mail________________________________________________________________________

Presidente____________________________________________________________________

Celular__________________e-mail________________________________________________

Solicitamos os devidos encaminhamentos.

                                                                        Atenciosamente,
                                                                  _______________________________________________
                                                                     Assinatura do Representante Legal
Documentação necessária:
Estatuto atualizado da entidade registrado no cartório de Registro de Pessoas Jurídicas. Ata de eleição e posse atualizada da Diretoria em vigor, registrada no mesmo cartório. Cartão atualizado do CNPJ – Cadastro Nacional de Pessoas Juristas. CPF e Identidade legal da entidade. Proposta socioeducativa contendo fundamentação conceitual acerca do trabalho desenvolvido, público alvo, a última Declaração de Imposto de Renda da entidade e o Plano de melhorias. (O processo só será aberto mediante requerimento assinado e toda a documentação assinada).
CONSELHO MUNICIPAL DOS DIREITOS DA CRIANÇA E DO ADOLESCENTE DE ROLANTE
                Av. Getúlio Vargas, 110. Centro, Rolante. Cep. 95690000. Fone: (51) 35471188 
Nº da Inscrição: 
I – Entidade:

01. Nome da Instituição

02. Endereço:

03. Bairro:

04. Município:

05. UF:

06. Cep: 


      07. Caixa Postal:
        08. DDD-Telefone:

09. Fax ou Telex:                          10. Data da Fundação:

11. Número do CNPJ:

12. Correio Eletrônico (e-mail):

II – DADOS DO DIRIGENTE DA INSTITUIÇÃO 

01. Nome Completo:

02. Endereço Residencial:

03. Bairro:



04. Município:


05. UF:

06. Telefone:



07. Nº do RG/Órgão Exp.:
III – OBJETIVOS ESTATUTÁRIOS:

01. Atividade Principal:


(   )Assistência Social

(   )Educação

(   )Saúde


(   )Cultura


(   )Pesquisa

(   )Ecologia


(   )Outra: Qual?__________________________________________
IV – Resolução nº 01/2007 do COMDICAR:

1.
Requerimento de Cadastro junto ao COMDICAR:


(   )Sim

(   )Não


2.
Estatuto devidamente registrado e autenticado:



(   )Sim

(   )Não


3.
Cópia do cartão CNPJ:


(   )Sim

(   )Não


4.
Atestado de pleno e regular funcionamento emitido pelo Prefeito Municipal:



(   )Sim

(   )Não


5.
Cópia autenticada de ata de eleição e posse da última diretoria:



(   )Sim

(   )Não


6.
Plano de trabalho:



(   )Sim

(   )Não


7.
Relatório de atividades desenvolvidas no ano anterior:



(   )Sim

(   )Não


8.
Cópia autenticada da identidade e CPF do Presidente:



(   )Sim

(   )Não


9.
Declaração de idoneidade emitida pela vara criminal da comarca:



(   )Sim

(   )Não

V – INFOMAÇÕES SOBRE O ESTATUTO:


01. “A entidade aplica integralmente suas rendas, recursos e eventual resultado operacional na manutenção e desenvolvimento dos objetos institucionais no território nacional.”

(   )Consta no Estatuto no Art.:34
(   )Não consta no Estatuto


02. “A entidade não remunera, nem concede vantagens ou benefícios por qualquer forma ou título a seus diretores, conselheiros, sócios, instituidores, benfeitores ou equivalentes.”

(   )Consta no Estatuto no Art.:34
(   )Não consta no Estatuto

03. “A entidade é sem fins lucrativos e não distribui resultados, dividendos, bonificações, participações ou parcela de seu patrimônio, sob nenhuma forma ou pretexto.”

(   )Consta no Estatuto no Art.:32
(   )Não consta no Estatuto

04. “Em caso de dissolução ou extinção da entidade, o eventual patrimônio remanescente será destinado a uma entidade congênere ou uma entidade pública, a critério da Instituição.”
(   )Consta no Estatuto no Art.:34
(   )Não consta no Estatuto
VI – PÚBLICO ALVO:

1. (   )Crianças e Adolescentes

2.(   )Portadores de deficiência

3. (   )Comunidade


3.(   )Idosos

4.(   )Família



5.(   )População adulta de rua

7.(   )Outro. Qual?

VII – INFORMAÇÃO COMPLEMENTARES:


1. Situação da Sede:


(   )Própria

(   )Alugada

(   )Cedida

(   )Outros


2. Possui decreto de utilidade pública:


(   )Federal

(   )Estadual

(   )Municipal

(   )Nenhum


3. Encontra-se registrada em outro conselho:


(   )Não


(   )Sim. Qual?


4. Possui convênio com algum órgão de esfera municipal, estadual, federal ou internacional?

(   )Não


(   )Sim. Qual?


5. Situação Jurídica da Entidade:


(   )Fundação

(   )Associação

(   )Sociedade Civil


(   )Outra. Qual?







______________________________________







                               Ana Teresinha Elicker

                                                                                                     Presidente do COMDICAR
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