
PLANILHA DE RECEITAS E DESPESAS*  EM R$ 

RECEITAS   PREVISTO 

1 – RECEITA PRINCIPAL DO PROJETO 370.132,70R$                                     
2 – RENDIMENTOS DE APLICAÇÃO FINANCEIRA AUTORIZADOS PELA 

3 – OUTRAS RECEITAS DO PROJETO

TOTAL DA RECEITA 370.132,70R$                                     

DESPESAS  ORIENTAÇÃO  VALOR 

3 – PESSOA FÍSICA (SEM VÍNCULO COM A FUNDAÇÃO)  R$                            166.534,47 

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$                            104.100,00 

    3.2.2 – Estagiários Preencher o ANEXO  7  R$                                           -   

    3.2.3 – Diárias Preencher o ANEXO  8  R$                              41.614,47 

    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$                              20.820,00 

SUBTOTAL  R$                            166.534,47 

3.3 - BOLSAS

    3.3.1 – Bolsa de Pesquisa Preencher o ANEXO  10  R$                                           -   

    3.3.2 – Bolsa de Extensão Preencher o ANEXO  11  R$                              78.700,00 

SUBTOTAL  R$                              78.700,00 

4 – PESSOA FÍSICA (COM VÍNCULO COM A FUNDAÇÃO)  R$                              44.860,40 

4.1 - SERVIÇOS ADMINISTRATIVOS E AUXILIARES

    4.1.1 – Pessoal Celetista Preencher o ANEXO  12  R$                              18.611,46 

    4.1.2 – Encargos Sociais Corresponde ao valor de 37,10% sobre o 4.1.1  R$                                6.904,85 

    4.1.3 – Fundo de Rescisão Corresponde ao valor de 40,40% sobre o 4.1.1  R$                                7.519,03 

    4.1.4 – Vale Transporte Preencher o ANEXO 13  R$                                1.782,00 

    4.1.5 – Vale Alimentação Preencher o ANEXO 14  R$                                5.643,00 

    4.1.6 – Outros Benefícios Preencher o ANEXO 15  R$                                4.400,06 

SUBTOTAL  R$                              44.860,40 

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$                              55.362,32 

5.1 – Material de Consumo  Preencher o ANEXO 20  R$                                7.159,05 

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

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$                                6.190,00 

5.7 – Hospedagem  Preencher o ANEXO 26  R$                                           -   

5.8 – Alimentação  Preencher o ANEXO 27  R$                                5.000,00 

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

5.10 – Serviços Técnicos e de Consultoria  Preencher o ANEXO 29  R$                                           -   

5.11 – Despesa Operacional Administrativa da Fundação (DOA)  R$                              37.013,27 

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$                              55.362,32 

6 – OUTRAS DESPESAS  R$                              24.675,51 

6.1 – Desenvolvimento do Ensino, da Pesquisa e da Extensão - DEPE  R$                              13.571,53 

6.2 – Ressarcimento à UFES  R$                              11.103,98 

6.3 – Reserva Técnica de Contingência

SUBTOTAL  R$                              24.675,51 

7 – RESUMO DAS DESPESAS

7.1 – Pessoa Física (sem vínculo)  R$                            166.534,47 

7.2 – Pessoa Física (com vínculo)  R$                              44.860,40 

7.3 – Bolsas  R$                              78.700,00 

7.4 – Pessoa Jurídica  R$                              55.362,32 

7.5 – Outras Despesas  R$                              24.675,51 

TOTAL DA DESPESA  R$                            370.132,70 



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 

Agente CECANE /PNAE 1 8 2.700,00R$          21.600,00R$                   

Agente CECANE /PNAE 2 8 2.700,00R$          21.600,00R$                   

Agente CECANE /PNAE 3 8 3.300,00R$          26.400,00R$                   

Agente CECANE /PNAE 4 8 3.300,00R$          26.400,00R$                   

Agente CECANE /PNAE 5 3 2.700,00R$          8.100,00R$                     

104.100,00R$                 

Nome Tempo (meses)  Valor Mensal 
 Possui vínculo com a 

Ufes? 
 Valor Total 

-R$                        

-R$                        

-R$                        

-R$                        

Beneficiário Tempo (dias)  Valor Diário  Valor Total 

Coordenador 3 341,02R$             1.023,06R$                     

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 7 - Estagiários (Rubrica 3.2.2)



Subcoordenador 3 341,02R$             1.023,06R$                     

Produto 1 (4 oficinas - 3 pessoas - 1,5 diarias) 29,5 300,90R$             8.876,55R$                     

Produto 2  (7 municípios + 1 SEDUC ES) x 2 agentes x 5 

diárias (4 dias de permanência e 1 para deslocamento)  102 300,90R$             30.691,80R$                   

-R$                              

-R$                              

-R$                              

-R$                              

-R$                              

-R$                              

-R$                              

41.614,47R$                   

Nome  Critério de Seleção 
 Possui vínculo com 

a Ufes? 
Valor 

-R$                   

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$                   

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$                   

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$                

Serviço

TOTAL

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 9 - Outros Serviços de Terceiros (Rubrica 3.2.4)

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

TOTAL

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)

SUBTOTAL

SUBTOTAL

TOTAL

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



Nome CPF
Carga horária 

mensal
Instituição de Origem

 Possui vínculo com 

a Ufes? 
Tempo (meses)  Valor Mensal  Valor Total 

 Estudante de Graduação em Nutrição 8 500,00R$             4.000,00R$          

 Estudante de Graduação em Nutrição 7 400,00R$             2.800,00R$          

 Estudante de Graduação em Nutrição 8 400,00R$             3.200,00R$          

 Estudante de Graduação em Nutrição 8 400,00R$             3.200,00R$          

-R$                   

13.200,00R$       

Nome CPF
Carga horária 

mensal
Instituição de Origem

 Possui vínculo com 

a Ufes? 
Tempo (meses)  Valor Mensal  Valor Total 

Wagner MIranda Barbosa /Coordenador 031.805.786-70 UFES Sim 10 2.200,00R$          22.000,00R$       

Alcemi ALmeida de Barros /Subcoordenador 011.219.887-25 UFES Sim 10 1.500,00R$          15.000,00R$       

Adriana Hocayen de Paula / Docente Suporte Técnico 571.747.506-30 UFES Sim 8 1.500,00R$          12.000,00R$       

Miriam Carmo Rodrigues Barbosa / Docente Suporte Técnico 034.329.826-07 UFES Sim 8 1.500,00R$          12.000,00R$       

Docente Suporte Técnico 3 1.500,00R$          4.500,00R$          

65.500,00R$       

78.700,00R$       

SUBTOTAL

TOTAL

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



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

Encargos

Jéssica Rosa Affonso Assessor Técnico 11461518610 9 2.067,94R$       18.611,46R$      

-R$                   

-R$                   

TOTAL 18.611,46R$      

Beneficiário Tempo (Dias)  Valor Diário  Valor Total 

Jéssica Rosa Affonso 198 9,00R$                            1.782,00R$                

-R$                          

-R$                          

TOTAL 1.782,00R$                

Beneficiário Tempo (Dias)  Valor Diário  Valor Total 

Jéssica Rosa Affonso 198 28,50R$                          5.643,00R$                

-R$                          

-R$                          

TOTAL 5.643,00R$                

Beneficiário  Tempo (Meses)  Valor Mensal  Valor Total 

Jéssica Rosa Affonso 9,00R$                                       25,00R$                          225,00R$                   

-R$                          

-R$                          

SUBTOTAL 225,00R$                   

Beneficiário  Tempo (Meses)  Valor Mensal  Valor Total 

Jéssica Rosa Affonso 9,00R$                                       349,34R$                       3.144,06R$                

-R$                          

-R$                          

SUBTOTAL 3.144,06R$                

Beneficiário  Tempo (Meses)  Valor Mensal  Valor Total 

Jéssica Rosa Affonso 9,00R$                                       25,00R$                          225,00R$                   

-R$                          

-R$                          

SUBTOTAL 225,00R$                   

Beneficiário  Tempo (Meses)  Valor Mensal  Valor Total 

Jéssica Rosa Affonso 9,00R$                                       16,00R$                          144,00R$                   

-R$                          

-R$                          

SUBTOTAL 144,00R$                   

Beneficiário  Tempo (Meses)  Valor Mensal  Valor Total 

Jéssica Rosa Affonso 2,00R$                                       100,00R$                       200,00R$                   

-R$                          

-R$                          

SUBTOTAL 200,00R$                   

Beneficiário  Tempo (Meses)  Valor Mensal  Valor Total 

Jéssica Rosa Affonso 2,00R$                                       100,00R$                       200,00R$                   

-R$                          

-R$                          

SUBTOTAL 200,00R$                   

Beneficiário  Tempo (Meses)  Valor Mensal  Valor Total 

Jéssica Rosa Affonso 1,00R$                                       100,00R$                       100,00R$                   

-R$                          

-R$                          

SUBTOTAL 100,00R$                   

Beneficiário  Tempo (Meses)  Valor Mensal  Valor Total 

Jéssica Rosa Affonso 9,00R$                                       18,00R$                          162,00R$                   

-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)



-R$                          

SUBTOTAL 162,00R$                   

TOTAL 4.400,06R$                

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



Item Quantidade Valor Unitário Despesa

Material de consumo – jaleco identificador da equipe 12 60,00R$              720,00R$             198

Tonner para impressora 2 319,03R$            638,06R$             

Canetas 200 3,00R$                 600,00R$             

Pastas de elástico A4 200 5,00R$                 1.000,00R$         

Grampo para grampeador 26/6 galvanizado caixa com 5000ud  5 15,00R$              75,00R$               

E.V.A. 50 3,00R$                 150,00R$             

Cola (500g) 4 20,00R$              80,00R$               

Fita adesiva 10 13,50R$              135,00R$             

Placas de identificação 20 30,00R$              600,00R$             

Materiais gráficos (banner 0,9 X1,20m) 4 100,00R$            400,00R$             

Materiais gráficos (panfletos) 200 0,40R$                 80,00R$               

Outros 1 2.680,99R$         2.680,99R$         

TOTAL 7.159,05R$         

Item Quantidade Valor Unitário Despesa

-R$                   

-R$                   

-R$                   

-R$                   

TOTAL -R$                   

Item Quantidade Valor Unitário Despesa

-R$                   

-R$                   

-R$                   

*Outros -R$                   

TOTAL -R$                   

Item Quantidade Valor Unitário Despesa

-R$                   

-R$                   

-R$                   

*Outros -R$                   

TOTAL -R$                   

*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:

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:

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)



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

Passagem aérea para participação da Equipe (coordenação 

+suporte técnico) Ida x volta 4 1.000,00R$         4.000,00R$             

Passagem terrestre trecho Alegre/Vitória para participação da 

coordenação em encontro/reunião técnica dos CECANEs  4 80,00R$               320,00R$                 

Deslocamento (2 viagens) 2 95,00R$               190,00R$                 

 Produto 1 Passagem terrestre : 4 Oficinas x 1 pessoas 

(bolsistas) x 2 passagens (ida/volta) 8 210,00R$             1.680,00R$             

Produto 2 Passagens terrestres: ((7 municípios +1 SEDUC ES)  x 

2 agentes x 2 trechos (ida e volta)) 0 210,00R$             -R$                       

*Outros -R$                       

TOTAL 6.190,00R$             

*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 

"Outros", sem necessidade de detalhamento do valor de cada item. Entretanto, os itens devem ser listados abaixo:

ANEXO 25 - Passagens (Rubrica 5.6)

ANEXO 24 - Despesas com Transporte (Rubrica 5.5)



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

Produto 1 Despesas com alimentação (lanche) para os 

participantes da oficina. (4 oficinas x 50 pessoas por oficina, em 

média).  menor preço 200 25,00R$               5.000,00R$             

-R$                       

-R$                       

*Outros -R$                       

TOTAL 5.000,00R$             

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:



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$                       

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)


