
PLANILHA DE RECEITAS E DESPESAS*  EM R$ 

RECEITAS  PREVISTO 

1 – RECEITA PRINCIPAL DO PROJETO 1.660.794,40R$                                  
2 – RENDIMENTOS DE APLICAÇÃO FINANCEIRA AUTORIZADOS PELA 
3 – OUTRAS RECEITAS DO PROJETO

TOTAL DA RECEITA 1.660.794,40R$                                  

DESPESAS  ORIENTAÇÃO  VALOR 

3 – PESSOA FÍSICA (SEM VÍNCULO COM A FUNDAÇÃO)  R$                                6.000,00 

3.1 - SERVIÇOS ADMINISTRATIVOS E AUXILIARES

    3.1.1 – Coordenação Geral Preencher o ANEXO  1  R$                                           -   
    3.1.2 – Equipe Administrativa Preencher o ANEXO  2  R$                                           -   
    3.1.3 – Estagiários Preencher o ANEXO  3  R$                                           -   
    3.1.4 – Diárias Preencher o ANEXO  4  R$                                           -   
    3.1.5 – Outros Serviços de Terceiros Preencher o ANEXO  5  R$                                           -   
    3.1.6 – INSS (20% sobre 3.1, exceto 3.1.3 e 3.1.4) Corresponde ao valor de 20% sobre 3.1, exceto 3.1.3 e 3.1.4  R$                                           -   

SUBTOTAL  R$                                           -   

3.2 - ATIVIDADES FIM DO PROJETO

    3.2.1 – Atividades Didáticas (X horas x VALOR hora/aula) Preencher o ANEXO  6  R$                                           -   
    3.2.2 – Estagiários Preencher o ANEXO  7  R$                                           -   
    3.2.3 – Diárias Preencher o ANEXO  8  R$                                6.000,00 
    3.2.4 – Outros Serviços de Terceiros Preencher o ANEXO  9  R$                                           -   
    3.2.5 – INSS (20% sobre 3.2, exceto 3.2.2 e 3.2.3) Corresponde ao valor de 20% sobre 3.2, exceto 3.2.2 e 3.2.3  R$                                           -   

SUBTOTAL  R$                                6.000,00 

3.3 - BOLSAS

    3.3.1 – Bolsa de Pesquisa Preencher o ANEXO  10  R$                            753.395,34 
    3.3.2 – Bolsa de Extensão Preencher o ANEXO  11  R$                                           -   

SUBTOTAL  R$                            753.395,34 

4 – PESSOA FÍSICA (COM VÍNCULO COM A FUNDAÇÃO)  R$                                           -   

4.1 - SERVIÇOS ADMINISTRATIVOS E AUXILIARES

    4.1.1 – Pessoal Celetista Preencher o ANEXO  12  R$                                           -   
    4.1.2 – Encargos Sociais Corresponde ao valor de 37,10% sobre o 4.1.1  R$                                           -   
    4.1.3 – Fundo de Rescisão Corresponde ao valor de 40,40% sobre o 4.1.1  R$                                           -   
    4.1.4 – Vale Transporte Preencher o ANEXO 13  R$                                           -   
    4.1.5 – Vale Alimentação Preencher o ANEXO 14  R$                                           -   
    4.1.6 – Outros Benefícios Preencher o ANEXO 15  R$                                           -   

SUBTOTAL  R$                                           -   

4.2 - ATIVIDADES FIM DO PROJETO

    4.2.1 – Pessoal Celetista Preencher o ANEXO 16  R$                                           -   

    4.2.2 – Encargos Sociais Corresponde ao valor de 37,10% sobre o 4.2.1  R$                                           -   

    4.2.3 – Fundo de Rescisão Corresponde ao valor de 40,40% sobre o 4.2.1  R$                                           -   

    4.2.4 – Vale Transporte Preencher ANEXO 17  R$                                           -   

    4.2.5 – Vale Alimentação  Preencher ANEXO 18  R$                                           -   

    4.2.6 – Outros Benefícios Preencher ANEXO 19  R$                                           -   

SUBTOTAL  R$                                           -   

5 – PESSOA JURÍDICA  R$                            693.799,76 

5.1 – Material de Consumo  Preencher o ANEXO 20  R$                            321.100,00 

5.2 – Aquisição de Equipamentos e Mat. Permanente Nacional  Preencher o ANEXO 21  R$                              16.000,00 

5.3 – Aquisição de Equipamentos e Mat. Permanente Importado  Preencher o ANEXO 22  R$                                           -   

5.4 – Despesas Acessórias de Importação  Preencher o ANEXO 23  R$                                           -   

5.5 – Despesas com Transporte (combustível, pedágio,etc)  Preencher o ANEXO 24  R$                                           -   

5.6 – Passagens  Preencher o ANEXO 25  R$                                6.000,00 

5.7 – Hospedagem  Preencher o ANEXO 26  R$                                           -   

5.8 – Alimentação  Preencher o ANEXO 27  R$                                           -   

5.9 – Divulgação e Publicidade  Preencher o ANEXO 28  R$                                           -   

5.10 – Serviços Técnicos e de Consultoria  Preencher o ANEXO 29  R$                            281.500,00 

5.11 – Despesa Operacional Administrativa da Fundação (DOA)  R$                              69.199,76 

5.12 – Adequações de Instalação ou Obras  Preencher o ANEXO 30  R$                                           -   

5.13 – Outros Serviços de Terceiros (Pessoa Jurídica)  Preencher o ANEXO 31  R$                                           -   

SUBTOTAL  R$                            693.799,76 

6 – OUTRAS DESPESAS  R$                            207.599,30 

6.1 – Desenvolvimento do Ensino, da Pesquisa e da Extensão - DEPE  R$                            157.775,47 

6.2 – Ressarcimento à UFES  R$                              49.823,83 

6.3 – Reserva Técnica de Contingência

SUBTOTAL  R$                            207.599,30 

7 – RESUMO DAS DESPESAS

7.1 – Pessoa Física (sem vínculo)  R$                                6.000,00 

7.2 – Pessoa Física (com vínculo)  R$                                           -   

7.3 – Bolsas  R$                            753.395,34 

7.4 – Pessoa Jurídica  R$                            693.799,76 

7.5 – Outras Despesas  R$                            207.599,30 

TOTAL DA DESPESA  R$                         1.660.794,40 

Documento assinado digitalmente conforme descrito no(s) Protocolo(s) de Assinatura constante(s) neste arquivo, de onde é possível verificar a autenticidade do mesmo.



Nome Tempo (meses)  Valor Mensal Carga horária mensal  Valor Total 
-R$                        
-R$                        
-R$                        

Nome Tempo (meses)  Valor Mensal 
 Possui vínculo com a 

Ufes? 
Carga horária 

mensal
 Valor Total 

-R$                   
-R$                   
-R$                   
-R$                   

Nome Tempo (meses)  Valor Mensal 
 Possui vínculo com a 

Ufes? 
Carga horária 

mensal
 Valor Total 

-R$                   
-R$                   
-R$                   
-R$                   

Nome Tempo (meses)  Valor Mensal  Valor Total 
-R$                              
-R$                              
-R$                              
-R$                              

Beneficiário Tempo (dias)  Valor Diário  Valor Total 
-R$                              
-R$                              
-R$                              
-R$                              

Nome  Critério de Seleção 
 Possui vínculo com 

a Ufes? 
Valor 

-R$                   

Atividade Tempo (meses)  Valor Mensal  Valor Total 
-R$                              
-R$                              
-R$                              
-R$                              

Nome Tempo (meses)  Valor Mensal 
 Possui vínculo com a 

Ufes? 
 Valor Total 

-R$                        
-R$                        
-R$                        
-R$                        

Beneficiário Tempo (dias)  Valor Diário  Valor Total 
JAIRO PINTO DE OLIVEIRA 6 500,00R$                  3.000,00R$                    

SERVIO TULIO ALVES CASSINI 6 500,00R$                  3.000,00R$                    
-R$                              

6.000,00R$                    

Nome  Critério de Seleção 
 Possui vínculo com 

a Ufes? 
Valor 

-R$                   

TOTAL

Serviço

TOTAL

TOTAL

TOTAL

ANEXO 1 - Coordenação Geral (Rubrica 3.1.1)

ANEXO 2 - Equipe Administrativa (Rubrica 3.1.2)

ANEXO 3 - Estagiários (Rubrica 3.1.3)

Serviço

TOTAL

TOTAL

TOTAL

TOTAL

TOTAL

Observação: NÃO PREENCHER AS CÉLULAS DESTACADAS EM VERMELHO.

ANEXOS 1-11 - RUBRICA 3: PESSOA FÍSICA (SEM VÍNCULO)

Observação: Nas tabelas abaixo, a ausência de indicação de nomes e respectivos pagamentos a serem feitos deverá 
ser devidamente justificada.

ANEXO 8 - Diárias (Rubrica 3.2.3)

ANEXO 6 - Atividades Didáticas (Rubrica 3.2.1)

ANEXO 4 - Diárias (Rubrica 3.1.4)

ANEXO 3 - Vale Transporte (Rubrica 4.1.4)

ANEXO 5 - Outros Serviços de Terceiros (Rubrica 3.1.5)

ANEXO 9 - Outros Serviços de Terceiros (Rubrica 3.2.4)

ANEXO 7 - Estagiários (Rubrica 3.2.2)

TOTAL

Documento assinado digitalmente conforme descrito no(s) Protocolo(s) de Assinatura constante(s) neste arquivo, de onde é possível verificar a autenticidade do mesmo.



Nome CPF Carga horária 
mensal

Instituição de Origem
 Possui vínculo com 

a Ufes? 
Tempo (meses)  Valor Mensal  Valor Total 

A CONTRATAR 160 UFES Sim 24 780,00R$             18.720,00R$                             
A CONTRATAR 160 UFES Sim 24 780,00R$             18.720,00R$                             

-R$                                         
37.440,00R$                             

Nome CPF Carga horária 
mensal

Instituição de Origem
 Possui vínculo com 

a Ufes? 
Tempo (meses)  Valor Mensal  Valor Total 

-R$                                         
-R$                                         
-R$                                         
-R$                                         

Nome CPF Carga horária 
mensal

Instituição de Origem
 Possui vínculo com 

a Ufes? 
Tempo (meses)  Valor Mensal  Valor Total 

A CONTRATAR 160 UFES Não 18 3.842,46R$         69.164,28R$                             
-R$                                         
-R$                                         

69.164,28R$                             

Nome CPF Carga horária 
mensal

Instituição de Origem
 Possui vínculo com 

a Ufes? 
Tempo (meses)  Valor Mensal  Valor Total 

-R$                                         
-R$                                         
-R$                                         
-R$                                         

Nome CPF Carga horária 
mensal

Instituição de Origem
 Possui vínculo com 

a Ufes? 
Tempo (meses)  Valor Mensal  Valor Total 

A CONTRATAR 40 UFES Sim 12 4.779,43R$         57.353,16R$                             
A CONTRATAR 40 UFES Sim 30 6.147,93R$         184.437,90R$                           

-R$                                         
241.791,06R$                           

Nome CPF Carga horária 
mensal

Instituição de Origem
 Possui vínculo com 

a Ufes? 
Tempo (meses)  Valor Mensal  Valor Total 

JAIRO PINTO DE OLIVEIRA 48 UFES Sim 30 5.500,00R$         165.000,00R$                           
SERVIO TULIO ALVES CASSINI 48 UFES Sim 30 5.500,00R$         165.000,00R$                           

MARCO CESAR CUNEGUNDES GUIMARAES 48 UFES Sim 30 2.500,00R$         75.000,00R$                             
405.000,00R$                           

753.395,34R$                       

Nome CPF Carga horária 
mensal

Instituição de Origem
 Possui vínculo com 

a Ufes? 
Tempo (meses)  Valor Mensal  Valor Total 

-R$                                         
-R$                                         
-R$                                         
-R$                                         

Nome CPF Carga horária 
mensal

Instituição de Origem
 Possui vínculo com 

a Ufes? 
Tempo (meses)  Valor Mensal  Valor Total 

-R$                                         
-R$                                         
-R$                                         
-R$                                         
-R$                                         

Para discentes cursando doutorado:
Valor mínimo igual ao praticado pelo CNPq e máximo de R$ 5.000,00 (cinco mil reais) - art. 18, § 2º, b.4) da Res.46/2019-Cun

SUBTOTAL

Para discentes cursando especialização:
Valor mínimo igual ao praticado pelo CNPq e máximo de R$ 3.000,00 (três mil reais) - art. 18, § 2º, b.2) da Res.46/2019-Cun

Para discentes cursando graduação:
Valor mínimo igual ao praticado pelo CNPq e máximo de R$ 2.000,00 (dois mil reais) - art. 18, § 2º, b.1) da Res.46/2019-Cun

SUBTOTAL

SUBTOTAL

ANEXO 10 - Bolsa de Pesquisa (Rubrica 3.3.1)

Para discentes cursando mestrado:
Valor mínimo igual ao praticado pelo CNPq e máximo de R$ 4.000,00 (quatro mil reais) - art. 18, § 2º, b.3) da Res.46/2019-Cun

SUBTOTAL

Para discentes:
Valor mínimo igual ao praticado pelo CNPq e máximo de R$ 2.000,00 (dois mil reais) - art. 18, § 2º, a.1) da Res.46/2019-Cun

ANEXO 11 - Bolsa de Extensão (Rubrica 3.3.2)

TOTAL

SUBTOTAL

Para docentes e servidores técnico-administrativos:
Valor mínimo igual ao praticado pelo CNPq e máximo de R$ 6.500,00 (seis mil e quinhentos reais) - art. 18, § 2º, a.1) da Res.46/2019-Cun

SUBTOTAL
TOTAL

SUBTOTAL

Para discentes cursando pós-doutorado:
Valor mínimo igual ao praticado pelo CNPq e máximo de R$ 7.500,00 (sete mil e quinhentos reais) - art. 18, § 2º, b.5) da Res.46/2019-Cun

Para docentes e servidores técnico-administrativos:
Valor mínimo igual ao praticado pelo CNPq e máximo de R$ 12.500,00 (doze mil e quinhentos reais) - art. 18, § 2º, b.6) da Res.46/2019-Cun

SUBTOTAL

Documento assinado digitalmente conforme descrito no(s) Protocolo(s) de Assinatura constante(s) neste arquivo, de onde é possível verificar a autenticidade do mesmo.



Nome Função CPF Tempo (Meses)  Valor Mensal 
Valor Total sem 

Encargos
-R$                   
-R$                   
-R$                   

TOTAL -R$                   

Beneficiário Tempo (Dias)  Valor Diário  Valor Total 

-R$                          
-R$                          
-R$                          

TOTAL -R$                          

Beneficiário Tempo (Dias)  Valor Diário  Valor Total 
-R$                          
-R$                          
-R$                          

TOTAL -R$                          

Beneficiário  Tempo (Meses)  Valor Mensal  Valor Total 
-R$                          
-R$                          
-R$                          

SUBTOTAL -R$                          

Beneficiário  Tempo (Meses)  Valor Mensal  Valor Total 
-R$                          
-R$                          
-R$                          

SUBTOTAL -R$                          

Beneficiário  Tempo (Meses)  Valor Mensal  Valor Total 
-R$                          
-R$                          
-R$                          

SUBTOTAL -R$                          

Beneficiário  Tempo (Meses)  Valor Mensal  Valor Total 
-R$                          
-R$                          
-R$                          

SUBTOTAL -R$                          

Beneficiário  Tempo (Meses)  Valor Mensal  Valor Total 
-R$                          
-R$                          
-R$                          

SUBTOTAL -R$                          

Beneficiário  Tempo (Meses)  Valor Mensal  Valor Total 
-R$                          
-R$                          
-R$                          

SUBTOTAL -R$                          

Beneficiário  Tempo (Meses)  Valor Mensal  Valor Total 
-R$                          
-R$                          
-R$                          

SUBTOTAL -R$                          

Beneficiário  Tempo (Meses)  Valor Mensal  Valor Total 
-R$                          

Mensalidade SMS

Exame admissional

Seguro de Vida

Exame periódico

Exame demissional

Observação: NÃO PREENCHER AS CÉLULAS DESTACADAS EM VERMELHO.

ANEXOS 12-19 - RUBRICA 4: PESSOA FÍSICA (COM VÍNCULO COM A FUNDAÇÃO)

Observação: Nas tabelas abaixo, a ausência de indicação de nomes e respectivos pagamentos a serem feitos deverá ser devidamente justificada.

Plano Odontológico

Plano de saúde

Benefício Social Familiar
ANEXO 15 - Outros Benefícios (Rubrica 4.1.6)

ANEXO 12 - Pessoal Celetista (Rubrica 4.1.1)

ANEXO 13 - Vale Transporte (Rubrica 4.1.4)

ANEXO 14 - Vale Alimentação/Refeição (Rubrica 4.1.5)

Documento assinado digitalmente conforme descrito no(s) Protocolo(s) de Assinatura constante(s) neste arquivo, de onde é possível verificar a autenticidade do mesmo.



-R$                          
-R$                          

SUBTOTAL -R$                          
TOTAL -R$                          

Nome Função CPF Critério de seleção Tempo (Meses)  Valor Mensal 
Valor Total sem 

Encargos
-R$                 
-R$                 
-R$                 

TOTAL -R$                 

Beneficiário Tempo (Dias)  Valor Diário  Valor Total 
-R$                          
-R$                          
-R$                          

TOTAL -R$                          

Beneficiário Tempo (Dias)  Valor Diário  Valor Total 
-R$                          
-R$                          
-R$                          

TOTAL -R$                          

Beneficiário  Tempo (Meses)  Valor Mensal  Valor Total 
-R$                          
-R$                          
-R$                          

SUBTOTAL -R$                          

Beneficiário  Tempo (Meses)  Valor Mensal  Valor Total 
-R$                          
-R$                          
-R$                          

SUBTOTAL -R$                          

Beneficiário  Tempo (Meses)  Valor Mensal  Valor Total 
-R$                          
-R$                          
-R$                          

SUBTOTAL -R$                          

Beneficiário  Tempo (Meses)  Valor Mensal  Valor Total 
-R$                          
-R$                          
-R$                          

SUBTOTAL -R$                          

Beneficiário  Tempo (Meses)  Valor Mensal  Valor Total 
-R$                          
-R$                          
-R$                          

SUBTOTAL -R$                          

Beneficiário  Tempo (Meses)  Valor Mensal  Valor Total 
-R$                          
-R$                          
-R$                          

SUBTOTAL -R$                          

Beneficiário  Tempo (Meses)  Valor Mensal  Valor Total 
-R$                          
-R$                          
-R$                          

SUBTOTAL -R$                          

Beneficiário  Tempo (Meses)  Valor Mensal  Valor Total 
-R$                          
-R$                          
-R$                          

SUBTOTAL -R$                          
TOTAL -R$                          

Plano Odontológico

Plano de saúde

Benefício Social Familiar
ANEXO 19 - Outros Benefícios (Rubrica 4.2.6)

ANEXO 18 - Vale Alimentação/Refeição (Rubrica 4.2.5)

ANEXO 17 - Vale Transporte (Rubrica 4.1.4)

ANEXO 16 - Pessoal Celetista (Rubrica 4.2.1)

Mensalidade SMS

Exame periódico

Exame demissional

Exame admissional

Seguro de Vida

Documento assinado digitalmente conforme descrito no(s) Protocolo(s) de Assinatura constante(s) neste arquivo, de onde é possível verificar a autenticidade do mesmo.



Item Quantidade Valor Unitário Despesa
Vidrarias, tubos, frascos de armazenamento para condicionamento de amostras 1 13.300,00R$      13.300,00R$      

Gases especiais - Helio 3 4.333,33R$        13.000,00R$      
Padrões para HPLC 1 14.000,00R$      14.000,00R$      

Colunas Cromatográficas HPLC C18 1 14.200,00R$      14.200,00R$      
Kits de extração DNA 3 4.600,00R$        13.800,00R$      

Kits para metagenômica 2 7.350,00R$        14.700,00R$      
Solventes grau analítico (HPLC e Biologia Molecular) 1 13.800,00R$      13.800,00R$      

Tubos, conexões, válvulas, mangueiras especiais 1 15.200,00R$      15.200,00R$      
Equipamentos de proteção individual e coletiva (máscaras, filtros para 1 11.000,00R$      11.000,00R$      

Primers e padrões moleculares para biologia molecular 1 15.400,00R$      15.400,00R$      
Materiais de escritório e material de limpeza 1 8.400,00R$        8.400,00R$         

Gases especiais (Nitrogênio, Oxigênio, Argônio) 1 10.800,00R$      10.800,00R$      
Manômetros, registros, mangueiras, adaptadores para gases especiais 1 8.200,00R$        8.200,00R$         

Padrões analíticos certificados para analise elementar CHNS 1 15.800,00R$      15.800,00R$      
Padrões analíticos certificados para analise elementar CHNS 1 13.000,00R$      13.000,00R$      

Jogo de micropipetas monocanal 1 9.600,00R$        9.600,00R$         
Jogo de micropipeta multicanal 1 14.500,00R$      14.500,00R$      

Colunas para detecção de oxigênio - reator CHNS 1 5.500,00R$        5.500,00R$         
Coluna Multisep PTFE, CArbono Hidrogenio, Nitrogenio e Enxofre

(analisador CHNS) 1 12.800,00R$      12.800,00R$      
Coluna cromatográfica analitica (WCOT Found Silica)para CG-MS 1 15.800,00R$      15.800,00R$      

Colunas cromatografia iônica 1 13.500,00R$      13.500,00R$      
Primers, marcadores e consumíveis para PCR 1 9.500,00R$        9.500,00R$         

Materiais de laboratório (ponteiras, eppendorfs, placas, parafilme,
filtros) 1 10.800,00R$      10.800,00R$      

Equipamentos de proteção individual 1 11.800,00R$      11.800,00R$      
Consumíveis HPLC e CG-MS (septos, anilhas, porcas, conectores,

válvulas, vials) 1 13.800,00R$      13.800,00R$      
Rotor do amostrador automático para sistema HPLC shimadzu LC10

para 100 amostras 1 8.900,00R$        8.900,00R$         
TOTAL 321.100,00R$    

Item Quantidade Valor Unitário Despesa
Microcomputador de elevado desempenho 2 8.000,00R$        16.000,00R$      

-R$                  
-R$                  
-R$                  

TOTAL 16.000,00R$      

*Obs.: Despesas correspondentes a valores menores que 5% sobre o Total  do ANEXO 21 podem ser classificadas como 
"Outros", sem necessidade de detalhamento do valor de cada item. Entretanto, os itens devem ser listados abaixo:

Observação: NÃO PREENCHER AS CÉLULAS DESTACADAS EM VERMELHO.

ANEXOS 20-31 - RUBRICA 5: PESSOA JURÍDICA

ANEXO 20 - Material de Consumo (Rubrica 5.1)

*Obs.: Despesas correspondentes a valores menores que 5% sobre o Total  do ANEXO 20 podem ser classificadas como 
"Outros", sem necessidade de detalhamento do valor de cada item. Entretanto, os itens devem ser listados abaixo:

ANEXO 21 - Aquisição de Equipamentos e Material Permanente Nacional (Rubrica 5.2)

Documento assinado digitalmente conforme descrito no(s) Protocolo(s) de Assinatura constante(s) neste arquivo, de onde é possível verificar a autenticidade do mesmo.



Item Quantidade Valor Unitário Despesa
-R$                  
-R$                  
-R$                  

*Outros -R$                  
TOTAL -R$                  

Item Quantidade Valor Unitário Despesa
-R$                  
-R$                  
-R$                  

*Outros -R$                  
TOTAL -R$                  

Descrição do serviço a ser executado
 Critério de 

Seleção a ser 
adotado 

Quantidade
 Valor unitário 

estimado 
Total

-R$                  
-R$                  
-R$                  

*Outros -R$                  
TOTAL -R$                  

Descrição do serviço a ser executado
 Critério de 

Seleção a ser 
adotado 

Quantidade
 Valor unitário 

estimado 
Total

Visita ao CENPES para discussão dos resultados  (VIX-Rio) 4 1.500,00R$         6.000,00R$         
-R$                  
-R$                  
-R$                  
-R$                  

*Outros -R$                  
TOTAL 6.000,00R$         

ANEXO 22 - Aquisição de Equipamentos e Material Permanente Importado (Rubrica 5.3)

*Obs.: Despesas correspondentes a valores menores que 5% sobre o Total  do ANEXO 22 podem ser classificadas como 
"Outros", sem necessidade de detalhamento do valor de cada item. Entretanto, os itens devem ser listados abaixo:

ANEXO 23 - Despesas Acessórias de Importação (Rubrica 5.4)

*Obs.: Despesas correspondentes a valores menores que 5% sobre o Total  do ANEXO 23 podem ser classificadas como 
"Outros", sem necessidade de detalhamento do valor de cada item. Entretanto, os itens devem ser listados abaixo:

*Obs.: Despesas correspondentes a valores menores que 5% sobre o Total  do ANEXO 24 podem ser classificadas como 
"Outros", sem necessidade de detalhamento do valor de cada item. Entretanto, os itens devem ser listados abaixo:

*Obs.: Despesas correspondentes a valores menores que 5% sobre o Total  do ANEXO 25 podem ser classificadas como 

ANEXO 25 - Passagens (Rubrica 5.6)

ANEXO 24 - Despesas com Transporte (Rubrica 5.5)
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*Obs.: Despesas correspondentes a valores menores que 5% sobre o Total  do ANEXO 25 podem ser classificadas como 
"Outros", sem necessidade de detalhamento do valor de cada item. Entretanto, os itens devem ser listados abaixo:

Documento assinado digitalmente conforme descrito no(s) Protocolo(s) de Assinatura constante(s) neste arquivo, de onde é possível verificar a autenticidade do mesmo.



Descrição do serviço a ser executado
 Critério de 

Seleção a ser 
adotado 

Quantidade
 Valor unitário 

estimado 
Total

-R$                  
-R$                  
-R$                  

*Outros -R$                  
TOTAL -R$                  

Descrição do serviço a ser executado
 Critério de 

Seleção a ser 
adotado 

Quantidade
 Valor unitário 

estimado 
Total

-R$                  
-R$                  
-R$                  

*Outros -R$                  
TOTAL -R$                  

Descrição do serviço a ser executado
 Critério de 

Seleção a ser 
adotado 

Quantidade
 Valor unitário 

estimado 
Total

-R$                  
-R$                  
-R$                  

*Outros -R$                  
TOTAL -R$                  

ANEXO 28 - Divulgação e Publicidade (Rubrica 5.9)

ANEXO 27 - Alimentação (Rubrica 5.8)

ANEXO 26 - Hospedagem (Rubrica 5.7)

*Obs.: Despesas correspondentes a valores menores que 5% sobre o Total  do ANEXO 28 podem ser classificadas como 
"Outros", sem necessidade de detalhamento do valor de cada item. Entretanto, os itens devem ser listados abaixo:

*Obs.: Despesas correspondentes a valores menores que 5% sobre o Total  do ANEXO 27 podem ser classificadas como 
"Outros", sem necessidade de detalhamento do valor de cada item. Entretanto, os itens devem ser listados abaixo:

*Obs.: Despesas correspondentes a valores menores que 5% sobre o Total  do ANEXO 26 podem ser classificadas como 
"Outros", sem necessidade de detalhamento do valor de cada item. Entretanto, os itens devem ser listados abaixo:
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Descrição do serviço a ser executado
 Critério de 

Seleção a ser 
adotado 

Quantidade
 Valor unitário 

estimado 
Total

Manutenção Corretiva/Preventiva CG-MS e HPLC 1 45.000,00R$      45.000,00R$      
Serviço Tecnico - Identificação de isolados via Maldi-TOF 1 45.000,00R$      45.000,00R$      

Manutenção corretiva/preventiva equipamento
qPCR Biorad 1 32.000,00R$      32.000,00R$      

Manutenção preventiva/corretiva do Sistema de
Respirometria Anaeróbia AMPTS II 1 18.500,00R$      18.500,00R$      

Serviço de manutenção preventiva/corretiva do Ultrafreezer -80 1 13.000,00R$      13.000,00R$      
Sequenciamento NGS para diversidade microbiana

de amostras da matriz A 1 48.000,00R$      48.000,00R$      
Sequenciamento NGS para diversidade microbiana

de amostras da matriz B 1 48.000,00R$      48.000,00R$      
Serviço de Editoração e Impressão 1 20.000,00R$      20.000,00R$      
Serviço de Editoração e Impressão 1 12.000,00R$      12.000,00R$      

-R$                  
TOTAL 281.500,00R$    

Descrição do serviço a ser executado
 Critério de 

Seleção a ser 
adotado 

Quantidade
 Valor unitário 

estimado 
Total

-R$                  
-R$                  
-R$                  

TOTAL -R$                  

Descrição do serviço a ser executado
 Critério de 

Seleção a ser 
adotado 

Quantidade
 Valor unitário 

estimado 
Total

-R$                  
-R$                  
-R$                  

TOTAL -R$                  

ANEXO 31 - Outros Serviços de Terceiros (Rubrica 5.13)

ANEXO 30 - Adequação de Instalação ou Obras (Rubrica 5.12)

ANEXO 29 - Serviços Técnicos e de Consultoria (Rubrica 5.10)
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Itens LIMITES INFORMADO APONTAMENTO
Verba coordenação e serv. Adm. (35%) 581.278,04R$              -R$                           ATENDE
Limite mensal valor coordenação (CD-4) 6.421,26R$                   -R$                           ATENDE
Ressarcimento UFES ATENDE
--- 3% sobre receita 49.823,83R$                 49.823,83R$                ATENDE
--- 4% sobre custos diretos 55.359,81R$                 49.823,83R$                ADEQUAR
Ressarcimento DEPE ADEQUAR
--- 10% sobre receita 166.079,44R$               157.775,47R$             ADEQUAR
--- 13% sobre custos diretos 179.919,39R$               157.775,47R$             ADEQUAR
INSS (20% sobre valores de pessoa física) -R$                            -R$                           ATENDE
Encargos pessoal celetista (máximo 77,5%) -R$                            -R$                           ATENDE
Limite do custo operacional (15%) 249.119,16R$              69.199,76R$               ATENDE
Despesa equivalente à receita 1.660.794,40R$           1.660.794,40R$          ATENDE
Mínimo de participantes vinculados à Ufes 66,67% 87,50% ATENDE

ANÁLISE DA PLANILHA - RESOLUÇÃO Nº. 46/2019
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