PARECER DE ANÁLISE DE MANIFESTAÇÃO DE INTERESSE POR PARTE DO CONSELHO MUNICIPAL DE DESENVOLVIMENTO SUSTENTÁVEL E SOLIDÁRIO
CHAMADA PÚBLICA DE APOIO AO REGISTRO/ALVARÁ SANITÁRIO DAS AGROINDÚSTRIAS ORIUNDAS DA AGRICULTURA FAMILIAR

PARECER DE ANÁLISE DA MANIFESTAÇÃO DE INTERESSE
 Em, ____/____/____
1. Nº da Manifestação de Interesse: 

_______________________________________________________________

2. Organização proponente: _______________________________________________________________

3. Município: _______________________________________________________________

4. Comunidade:
5. Tipologia: _______________________________________________________________

6. Valor da Proposta: R$ _______________________________________________________________
7. Com base nas informações contidas na manifestação de interesse e a partir da análise da realidade da organização, o Conselho atesta que: 
a)  A organização tem condições de realizar a contrapartida descrita na manifestação de interesse?

(  ) Sim                                          (   ) Não
b) A organização atende aos critérios de tempo mínimo de atividade? 
(  ) Sim                                          (   ) Não

c) A organização atende aos critérios de capacidade de gestão?

(  ) Sim 



(    ) Não

d) As mulheres participam da gestão da organização?


(  ) Sim                                          (   ) Não

e) Os jovens participam da gestão da organização?


(  ) Sim                                          (   ) Não
f) A organização é representativa de comunidades tradicionais?


(  ) Indígenas                     (   ) Quilombolas         (   )Não 
g) Todos os beneficiários da proposta compõem o público alvo do Projeto? 


(   ) Sim 


(   ) Não
h) A organização adota princípios da economia solidária? 

(  ) Sim 


  (  ) Não
i) A organização proponente já executou outros projetos comunitários?

(  ) Sim 


  (  ) Não

j) A organização realiza ações de proteção ao meio ambiente?


(    ) Sim  


  (    ) Não

k) De que forma a organização definiu a proposta?


(   ) Reunião em assembleia da organização para definição da proposta com a presença dos beneficiários. 

(   ) Reunião da diretoria da organização para definição da proposta.

(   )  Somente pelo Presidente da organização. 
8. Qual a avaliação do Conselho Municipal sobre os benefícios (sociais e econômicos) desta Manifestação de Interesse para a comunidade?

____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

9. Outros esclarecimentos que o Conselho Municipal considera importantes:
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