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RELATÓRIO CIRCUNSTANCIADO 

 

Chamamento Público Nº: 01/2018-SDH 

Local: Praça Ponte Gestal – Jardim Palmira 

Modalidade: Realização do Projeto Esportivo para pessoa idosa nos próprios municipais e 

praças públicas. 

Período: Abril/2019 

PLANO DE TRABALHO 

 

1 – META 

1.1 – Atendimento por Turma: 

Horário Dias Faixa Etária Profissional 
Número de 

alunos previstos 

Número de 

alunos atendidos* 

07h 2ª, 4ª e 6ª Acima de 60 
Evandro Santos de 

Oliveira 
30 10 

08h 2ª, 4ª e 6ª Acima de 60 
Evandro Santos de 

Oliveira 
30 17 

09h 2ª, 4ª e 6ª Acima de 60 
Evandro Santos de 

Oliveira 
30 3 

   TOTAL  30 

 

1.2 – Justificar se a meta não foi realizada integralmente, por turma: 

O programa em execução tem como meta o preenchimento regular de 80% (oitenta por cento) das 

vagas/ inscrições estipuladas (matrículas) por turma, obrigatoriamente a partir do 4º mês de 

atividades em execução nas praças e próprios municipais, conforme cronograma de 

funcionamento das turmas, a saber: 

a) 1º mês – divulgação, inscrição e início das atividades; 

b) 2º mês – complementação das inscrições e preenchimento de, no mínimo, 40% (quarenta 

por cento) das vagas estipuladas por turma; 

c) 3º mês – complementação das inscrições e preenchimento de, no mínimo, 60% (sessenta 

por cento) das vagas estipuladas por turma; 

d) 4º mês consolidação das turmas com preenchimento de, no mínimo 80% (oitenta por cento) 

das vagas estipuladas por turma. 
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2– RECURSOS HUMANOS 

2.1 – Informar a frequência do quadro de recursos humanos: 

Nome Cargo 
Frequência 

Normal 

Ausências 

(dias) 

  sim Não  

Evandro Santos de Oliveira Professor de Educação Física X  0 

 

3– Manutenção e aquisição de material 

3.1– Informar o material adquirido no período: 

 

Data da entrega 

 

Descrição 

 

Local  

 

Quantidade 

    

    

 

4 – OBSERVAÇÕES 

 

 

5 – AUTENTICAÇÃO 

Relatório preenchido por: 

Nome: Silvano dos Santos Silva 

Telefones: (11) 2684-0980 

E-mail: prestacaodecontas@infap.org.br 

 

 

Guarulhos,  02 de maio de 2019. 

 

Youssef Mikhael Khouri 

Coordenador do G2 

CREF nº 128003-G/SP 

 


